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' 1 INTRODUCCION

Paralelamente al aumento de la importancia socioecondmica del futbol masculino y
femenino, en los cinco continentes, se registra un aumento del numero de lesiones
vinculadas con su préactica (Charlton y Kidman, 1997; NCCA, 1997). Esta asociacion es
especialmente relevante en el ambito profesional dado que el futuro de un futbolista,
entrenador o club deportivo pueden verse seriamente amenazados desde la
perspectiva deportiva y econoémica al truncar la preparacion del futbolista por una o
mas lesiones deportivas, entendidas como dafios corporales que limitan la actividad
deportiva del jugador. 'Ekstrand y Guillquist (1983) atribuy6 el 42% de las lesiones de
los futbolistas a una deficiente preparacion fisica y deportiva y Peterson y Renstrom
(1986) mostraron que los deportistas cuyo nivel de condicién fisica es inferior al normal
son mas propensos a suffir una lesién tanto por trauma como por sobreexigencia.
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Por otro lado, la mayoria de los deportistas
muestran  su interés en participar
activamente durante el periodo de lesion en
los  entrenamientos (94%) y las
competiciones (89%) (Gusi, Nadal, Galvez y
Martin, 1999c). Sin embargo, solo el 45%
participaron en los entrenamientos y el 56%
en las competiciones. El deportista recibié
asesoramien-to para recuperarse por parte
del equipo técnico-deportivo (66%), médico
(59%) o psicologico (20%). De esta manera,
se verifica la importancia del técnico
deportivo no sélo como maximo
responsable del proceso de entrenamiento
y prevencion de lesiones, sino también
como colaborador inter-disciplinaren el
proceso de recuperacion.

El propésito de este articulo es analizar
desde la perspectiva del técnico deportivo
(entrenador 'y preparador fisico) las
relaciones entre el proceso de
entrenamiento deportivo y las lesiones en el
futbol para aportar medidas para reducir el
riesgo de lesiones.

2 ENTRENAMIENTO Y LESION

21 BASES DEL
ENTRENAMIENTO

El objetivo del entrenamiento es preparar
al futbolista para lograr sus maximas
prestaciones deportivas mediante un
proceso destinado a adaptarlo a las
situaciones deportivas que se encontrara
tanto en la competencia como durante su
preparacion. La Teoria de los
Sistemas Funcionales de P.K. Ano-
jin (1985) indica que el organismo res-
ponde o se adapta como Unica unidad
funcional, sistema funcional, para res-
ponder de una forma caracteristica ante
cada situacion, carga o estrés. El sistema

(Platonov, 1994): uno que recibe la in-
formacién denominado aferente, otro
destinado a dirigir las adaptaciones del
organismo en base a la informacion
detectada vy, finalmente uno efectivo o
ejecutivo. El primero integra fundamen-
talmente al sistema perceptivo, el se-
gundo combina diferentes funciones que
desde una perspectiva fisiolégica implica
los procesos neurégenos y humorales, y
el tercero requiere la actuacion del
sistema esquelético, cardiores-piratorio,
etc. Este tercer eslabodn se relaciona con
la ejecucion motora del deportista vy,
portanto, la mas facilmente observable y
controlable por los técnicos deportivos,
por ejemplo, valorando las expresiones
de su condicién fisica como la velocidad
en recorrer una distancia. El estudio
cientifico de la formacién o entrenamiento
de un sistema funcional pueden
concretarse en las cuatro fases
siguientes (Gusi, 1999a):

1.Reconocimiento de situaciones di-
ferentes ante las que se debe responder
(bio-psico-saciales);

2.Aumento de la capacidad de res-
puesta al experimentar varias soluciones
bio-psico-sociales y mejora estratégica -
planificacién, visualizacién, etc., de
diferentes actuaciones -;

3. Optimizaciéon de las respuestas al
especializarse en aquellas mas efectivas;

4 .Coordinacion de-la jerarquia de los
procesos de actuacién (biologicos, toma
de  decision,  "timing"  -acciones
coordinadas de los miembros del equipo-,
etc.).



2.2 PREVENCION Y ENTRENA-
MIENTO

Si bien, la primera medida de prevencion
es la correcta exploracién médica para
analizar el grado de wmadurez del
deportista respecto a sus competidores y
la existencia de contraindicaciones,
patologias, alteraciones o factores de
riesgo especificos en cada deportista, los
técnicos deportivos deben desarrollar su
actividad preventiva durante las cuatro
fases antes mencionadas. Asimismo, es
preciso identificar el fatbol como un
deporte con esfuerzos intermitentes y de
contacto. Evidentemente, la ausencia de
contacto entre los jugadores reduciria el
numero de golpes y desequilibrios
desencadenantes de muchas lesiones o
alteraciones, pero el contacto es una
situacion ineludible en muchas ocasiones
y, en otras, incluso se incluye dentro de
las acciones técnico-tacticas integradas en
las condiciones competitivas. Es decir, se
debe entrenar al futbolista a contactar de
forma legal con el oponente y, en
consecuencia, debe entrenarse la
recepcion de dichos contactos.

Respecto al reconocimiento de las si-
tuaciones, se debe entrenar la capacidad
de reconocer la situacion interna y
externa. Debe prepararse para reconocer
la situacion al jugador, al entrenador y al
arbitro. Los dos ultimos deben conducir
adecuadamente el partido 0
entrenamiento para reducir, en lo posible,
los lances del juego y las lesiones
primarias, aquellas que se derivan di-
rectamente durante la practica de ejer-
cicio. El segundo también tiene la res-
ponsabilidad de controlar, junto con los
conocimientos del equipo médico y las
sensaciones del deportista, el estado del
deportista para evitar lesiones

Revista Educacidn Fisica

secundarias predispuestas por un inadecuado proceso de re-
cuperacion de una lesion primaria.

El deportista debe conocer razonablemente sus posibilidades en
cada momento (estado de forma y fatiga, velocidad, temperatura
ambiental elevada o baja, etc.) para evitar el exceso de esfuerzo o
confianza que, por ejemplo, podemos observar en las segundas
partes de los partidos cuando el jugador cansado llega tarde a una
accion sufriendo un golpe, o sobreexi-ge a su organismo causando
una contractura o rotura muscular. También se observan sprints de
un jugador que ha pasado media hora sentado sin un traje de
entrenamiento o que no ha calentado adecuadamente. Una correcta
autopercepcién, fomentada con entrenamientos propioceptivos y
autocontrol en los entrenamientos (por ejemplo, juegos de
adivinacion y comprobacion de la frecuencia cardiaca en diferentes
momentos de la sesidn de entrenamiento), puede orientar al depor-
tista para dosificar su esfuerzo en la accion inmediata y recuperarse
para una accién mas efectiva (con mayor velocidad o eficiencia)
unos minutos mas tarde, o sencillamente elegir una accion mas
adecuada (un pase en corto en vez de un pase largo, controlar el
balon esperando la colaboracion de los compafieros en vez de
lanzarse a una frenética carrera en contraataque, etc.). De igual
manera, una correcta vison o kdura tacica permitiran una mejor eleccion
de la conducta del jugador, bien para lograr una mayor efectividad
competitiva (Pino, Cimarra, y Gusi, 1998) o de proteccién ante una
lesion al evitar sobreesfuerzos o contactos inttiles. También es
importante que el jugador aprenda a reconocer los terrenos de juego
y su estado, no es lo mismo jugar y entrenar en un campo de hierba
natural, artificial o tierra, asi como el grado de humedad y estado de
la superficie -regular o irregular-.

A continuacion, presento algunos aspectos perceptivos poco
entrenados que pueden predisponer al jugador a sufrir una lesién. Es
habitual ensefiara saltar para cabecear, pero no lo es tanto, preparar
al futbolista a caer (flexion de piernas, posicion de la columna, etc.).
Asimismo, es poco comUn ensefiar o entrenar a los jugadores a
reconocer los desequilibrios o golpes producidos por un contacto
para, posteriormente, elegir la accién méas efectiva dentro la técnicas
previamente adquiridas (caer rodando sobre el hombro o sobre el eje
longitudinal, levantar los tacos de la hierba al prever o notar un
impacto relevante en la pierna, flexionar la rodilla, protegerse con el
hombro o0 mano, etc.).

y Deporte
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Tras el reconocimiento de las situaciones, el jugador practicara o
experimentara diversas opciones que ayudara al autoconoci-miento
del deportista, pero el técnico debera orientar al deportista para
limitar las opciones mas peligrosas evitando que el proceso de
ensayo-error desemboque en una lesién o pérdida de tiempo. Por
ejemplo, se pueden evitar acciones anti-regla-mentarias como los
plantiliazos o realizar sprints con una gran fatiga acumulada. De
todas maneras, es aconsejable que el deportista se ejercite en
diferentes grados de fatiga para que adapte sus acciones en
diferentes momentos del partido, por ejemplo los gestos técnicos y
posicion tactica.

Finalmente, todas las fases de entrenamiento del sistema funcional
desembocan en la preparacién del jugador para que elija o tome la
decision mas oportuna para el rendimiento del equipo. Si bien, esta
Ultima decision es relevante fundamentalmente para el rendimiento
deportivo, la sincronizacion y jerarquiza-cion de las diferentes
acciones musculares en diferentes grados de fatiga es relevante en
la prevencion de lesiones. Por ejemplo, a medida que avanza el
partido, normalmente se produce un progresivo cansancio en los
musculos involucrados en diferente medida, originando nuevas
relaciones de fuerza-resistencia entre los musculos que intervienen
en un mismo sistema funcional, cadena cinética o la relacion entre
agonistas y antagonistas. La prevencion de disfunciones debidas a
una deficiente sincronizacion puede reducirse ele dos formas:
adaptando los gestos técnicos y su forma de ejecutarlos (intensidad
y amplitud) y preparando fisicamente a todos los musculos
implicados para evitar desequilibrios relevantes y predisponentes a
la lesion. La programacion del entrenamiento debe reducir las
sobrecargas excesivas en el aparato locomotor (musculos, tendones
y huesos), por ejemplo, al iniciar una nueva temporada, aumentar
bruscamente la intensidad o volumen de entrenamiento, o cambiar la
superficie predominante de trabajo.

"3 CONDICION FiSICA Y RIESGO DE LESION

3,1 BASEs

La ejecucion y la preparacion técnico-tactica se veran afectadas por
el nivel de condicién fisica del jugador. Por ejemplo, el jugador no
tendrd las mismas sensaciones y coordinacion intermuscular
realizando un pase de treinta metros con un nivel de fuerza alto en
las piernas que con un nivel bajo. Por lo tanto, la preparacién fisica
debe preparar al deportista para que

disponga de un nivel minimo de condicidn
fisica durante toda la temporada y poder
integrar  los  diferentes  tipos  de
preparacion. A la inversa, no parece
aconsejable desarrollar la preparacion
técnica sin una base suficiente de
condicion fisica. En este documento me
referiré a las cualidades fisicas basicas
desarrolladas fundamentalmente de las
extremedidades inferiores cuya
prevalencia de lesiones en futbol (64-87%)
es superior a otras zonas corporales
(Larson, Pearl, Jaffet, y Rudawsky, 1996).

3.2 COMPOSICION CORPORAL

La composicidn corporal del deportista es
una parte Importante de la condicién
fisica que interactia con el resto de
cualidades. Asi, la mayoria del resto de
condiciones se relativizan respecto a
determinados indices corporales como la
fuerza o el consumo de oxigeno respecto
al peso corporal. Por ejemplo, un
incremento de peso supone el incre-
mento de la masa que debe movilizarse y
soportar repetidamente en las ar-
ticulaciones ocasionando una reduccién
de determinadas cualidades fisicas que
reducirian el rendimiento vy, sobrepasado
un cierto limite, podria predisponer al
deportista a una lesién. Ademas, un
cambio importante de peso puede
implicar cambios biomecanicos y técnicos
(descenso de la fuerza relativa,
modificacion de la posicion del centro de
gravedad, autopercepcion 'y control
motor, etc.) que conduzcan a la ejecucion
incorecta de determinados  gestos
técnicos con el riesgo de lesiones que
implica. La prevenciéon primaria implica
evitar el sobrepeso, sin embargo, en caso
de sufrirlo debe readaptarse al jugador a
su nueva situaciéon (caso comin en
jugadores que



han reducido su nivel de entrenamiento,
por ejemplo, los futbolistas veteranos)
antes de exigirle esfuerzos intensos o
competitivos.

Pero el déficit de masa dsea, magra o
grasa también puede originar problemas
o alteraciones al jugador. EI futbolista
precisa protegerse ante los golpes y
caidas que sufrira de forma habitual. Si
bien, la resistencia a la fractura de un
hueso dependerd de la cantidad y la
estructura de su masa mineral, los
deportistas  jovenes, sin patologias
previas, con un entrenamiento que
incluya acciones que impliquen cargas
importantes en diferentes angulos y
direcciones sera suficiente para evitar un
contenido excesivamente bajo de masa
6sea o0 una estructura trabecular
deteriorada. De todas maneras, es
aconsejable una ingestion suficiente de
productos lacteos y vitamina C evitando
el exceso del consumo de alcohol y
tabaco. El técnico deportivo podra reducir
el riesgo de fractura mediante el aumento
del cochdn muscuar; masa magra, que cir-
cunda las zonas mas expuestas me-
diante una hipertrofia moderada los
musculos de la cintura escapular y la
pélvica, brazos, muslo y piernas. De igual
manera, una mayorflexibilidad de Ila
musculatura y ligamentos adyacentes a
la zona de impacto ayuda a reducir los
efectos de dicho golpe (Arnheim D.D.,
1994 pp:46). El déficit de masa grasa
puede originar alteraciones térmicas,
menor proteccion en ambientes frios,
tanto en hombres como en mujeres.
Como referencia, la masa grasa suele
suponer un 10% del peso corporal en
hombres (Rico-Sanz, 1997b). Pero las
féminas pueden sufrir especialmente las
consecuencias de un
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porcentaje de grasa deficitario, son
destacables las alteraciones hormonales
que pueden originar incluso la retirada de
la menstruacién (Sinning y Litt-le, 1987).
Los ciclos menstruales afectan de forma
diferenciada el rendimiento de cada mujer
y pueden originar cambios en la
composicion corporal, por ejemplo, se
suele registrar un aumento premenstrual
de la masa corporal. Asi, se sugiere, con
caracter general, distribuir el 80% del
volumen del entrenamiento durante los 16-
20 dias posteriores a la menstruacién
(Wells, 1992).

Educacidn
Un entrenamiento no orientado ade-
cuadamente puede originar lesiones
importantes. Por ejemplo, el empleo de
sobrecargas excesivas (por ejemplo,
halteras) en personas que no han ma-
durado su aparato locomotor puede
originar malformaciones y posturas in-
correctas que podran desembocar en
gestos técnicos inapropiados y una lesion.
Asimismo, una hipertrofia asimétrica
podria perjudicar gravemente la postura
del deportista.

3.3 RESISTENCIA

La resistencia puede definirse como la
capacidad de retrasar la apariciéon de la
fatiga evidente durante la ejecucion de
una actividad. Estas situaciones de fatiga
bio-psico-social pueden ocasionar un
gesto técnico incorrecto o no habitual que,
junto con la reduccidon del rango de
movimiento disponible -flexibilidad- puede
ocasionar roturas o fracturas tanto
musculares como dseas (Gusi, 1991). La
resistencia necesaria depende de:
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Enconinio, elfiitboles un depare inermiteniz enelcua
Se precisa entrenari capacioad ce recLperacon ente
estierzos ok hastael 85-90% de la fecencia carddiace
méxime, y Sprnts. Se recomienciaprogramal
entenamientos inervaleos que incliyan esfuerzos ce
40-70 s hasta obienere85-90% ke la frecuence
cardfacamaxima, descansando hastarecuperarel 65

70%0 celamisma

a) El nivel competitivo, frecuencia de las competencias y sistema de juego del equipo.

b) El tipo de entrenamiento como el nimero, duracion y exigencia de las sesiones.

Los criterios generales mencionados ya
permiten atisbar la gran variedad de valores
de referencia aportados por los textos
cientificos. Se ha determinado que el
futbolista recorre de 7 a 11 Km durante el
partido siendo la via aerébi-ca la
predominante dado que gran parte del
partido es ejecutado entre el 75 y el 80% de
la potencia aerébica maxima (Ekblom,
1986; Shephard, 1991) que habitualmente
ronda los 60 ml-kg-'-min"! oscilando, segun
diversos autores, entre los 48 y los 76 ml-
kg"1-mirr! (Rico-Sanz, 1997b). La frecuencia
cardiaca registrada en las dos mitades del
partido son similares y suele oscilar entre el
80 y el 90% de la maxima durante 2/3
partes del partido (Chamoux y col., 1988;
Ekblom, 1986; Pirnay, 1991). La actividad
aerdbica se combina con la anaerdbica,
fundamentalmente alactica, que emplea el
futbolista para efectuar esfuerzos cortos de
velocidad. En conjunto, el fUtbol es un
deporte intermitente en el cual se precisa
entrenar la capacidad de recuperacién entre
esfuerzos de hasta el 85-90% de Ia
frecuencia cardiaca méxima, y sprints. Se
recomienda  programar  entrenamientos
intervalicos (con baloén, circuitos, etc.) que
incluyan esfuerzos de 40-70 s hasta obtener
el 85-90% de la frecuencia cardiaca
maxima, descansando hasta recuperar el
65-70% de la misma (Gusi N., 1994). La
recuperacion de los esfuerzos, sobretodo
entre sesiones, depende en gran medida
del aporte energético e hidratacion obtenida
por el futbolista que consume ente 1500 a
2000 Kcal por partido (Lap-tevA.yMinjA.,
1987).

3.4 FUERzZA

La incidencia de lesiones en la mujer por
sobreexigencia es muy alta, posiblemente
debido a que las mujeres disponen de un
porcentaje de masa muscular respecto al
peso corporal 20-25% menor que los
hombres (Drinkwater, 1988) por lo que el
reiterado impacto del peso corporal es
absorbido por un sistema
musculoesquelético  proporcio-nalmente
mas débil en mujeres (Lloyd, Traintafyllou,
Baker, y col., 1986). Esta presentacion
ilustra la relevancia de la fuerza muscular
relativa en la prevencion de las lesiones
deportivas. Trataré dos aspectos: el
equilibrio de la fuerza muscular y la
debilidad muscular. Los desequilibrios en
la fuerza muscular pueden detectarse
entre el lado dominante y no dominante
(asimetrias), los musculos agonistas vy
antagonistas (desequilibrio muscular), y las
extremidades superiores e inferiores. Estos
desequilibrios pueden originar asincro-
nismos en las fuerzas y velocidades de
contraccion de los musculos implicados en
un mismo sistema funcional y, por lo tanto,
aumentando el riesgo de lesion. Es muy
importante destacar que el incremento de
la fuerza en una determinada velocidad o
angulo no implica un aumento similar en
otra velocidad o angulo. Por ejemplo, el
desarrollo de la fuerza maxima con
grandes pesos o resistencias supone el
desarrollo de la fuerza en velocidades
lentas y su transferencia inmediata a la
fuerza explosiva (disparo a porteria,
velocidad de carrera, salto, etc.) no es
clara, o al menos, sencilla. Estos
conocimientos



Revista Educacidn

originan que cada vez sea mas frecuente la inclusién de la valoracién del balance y
equilibrio de la fuerza como elemento de chequeo antes de contratar a un deportista.
Entre las formas comunes de evaluar dichos desequilibrios destacan los test con pesas
y halteras con o sin acelerémetros, y las pruebas isocinéticas. Por ejemplo, si un
futbolista refleja un 15% mas de fuerza en el lado dominante que en el otro, bien se le
recomienda un trabajo de fuerza para reducir dicho desequilibrio o, sencillamente, no se
contrata al jugador, dado que presenta un riesgo importante de sufrir una lesion en las
extremidades inferiores. Si bien, el desequilibrio se puede reducir mediante la reduccion
de la fuerza de los miembros mas fuertes (desentrenamiento), la logica blisqueda de la
excelencia competitiva sugiere sencillamente un incremento del desarrollo de la fuerza
deficitaria (musculo, &ngulo o velocidades).

Si bien el rendimiento futbolistico permite, e incluso favorece, el empleo de ambas
partes corporales (derecha e izquierda), la realidad es que los jugadores tienden a
especializar cada lado. Asi, el pie dominante suele pasar y chutar, requiriendo una
elevada potencia (fuerza en velocidades altas, mayores de 300°s) y la no dominante
suele actuar como fijadora y compensadora, requiriendo fuerza isométrica y fuerza en
velocidades bajas. El equilibrio muscular de referencia entre la fuerza de los agonistas y
antagonistas varia en cada par de musculos y con la velocidad de ejecucién. Asi, los
jugadores de futbol muestran valores de fuerza superiores a la poblacion normal pero
con una mayor asimetria en la flexién/ extension de la rodilla (Perrin, 1993). La
asimetria aumenta con el incremento de la velocidad de ejecucion, tanto en hombres
(Oberg, Moller, Gillquist, y Ekstrand, 1986; Poulmidis R, 1985) como en mujeres
(Fillyaw, Bevins, y Fernandez, 1986).

Por ejemplo, Poulmidis (1985) observo en hombres futbolistas
que la relacion entre la fuerza maxima de la extension y flexion
del lado dominante evolucioné desde el 60% en 307s, y 65%
en 90°/s hasta el 74% en 180°/s. El mismo autor, registrd
mayores asimetrias en la cadera, tanto en la flexién/extension
como en la abduccién/adduccion.

Si bien, es comun la creencia que un desequilibrio mayor del
10% entre el nivel de fuerza de las extremidades inferiores
respecto a las superiores puede predisponer al deportista a
sufrir una lesion, la generalizacion de dicha referencia ha sido
rechazada claramente (Grace y col., 1984). Ademas, es ldgico
que exista un desequilibrio importante, mas del doble de
fuerza favorable a las extremidades inferiores, las principales
locomotoras en el futbolista. De todas maneras, se sugiere
tomar medidas extraordinariamente equilibradoras, mas alla
del trabajo compensatorio que debe realizarse de forma
habitual, cuando la relacion supera el 60%.
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Desde la perspectiva higiénico-preventiva, el futbolista ha de obtener
un nivel de fuerza suficiente para fijar las funciones de las
articulaciones y su estabilidad. Pero el nivel de fuerza también ha de
preparar al jugador para lograr saltar y parar y arrancar. Estas tres
actividades requieren la combinacioén de diferentes componentes de
la fuerza cuya estimacion mediante la metodologia de Carmelo
Bosco indica que los futbolistas disponen de valores medios o
discretos respecto a otros deportistas de competicién (Bosco C,
1994; Villa J.G., Garcia-Lépez J., Morante J.C., y Moreno C, 1999).
Villa'y col. (1999) aconsejan una mayor atencion al desarrollo de la
explosividad y la velocidad de los futbolistas.

3.5 VELOCIDAD

La velocidad es una condicién competitiva (Consejo de Europa,
1992) cuyo desarrollo se sustenta en la disposicion de un
determinado nivel de fuerza y resistencia. La velocidad sélo se
manifiesta plenamente si la oposicién o resistencia al movimiento es
inferior al 15% de la fuerza méaxima muscular (Verjos-hanski I.V.,
1990). Es decir, un jugador no podra manifestarse rapidamente si no
posee en la cadena cinética correspondiente siete veces mas fuerza
que la necesaria para efectuar un determinado movimiento. En el
caso de la carrera en un campo de fatbol de hierba natural habra que
aumentar dicha proporcion debido a la absorcién del terreno y la
aceleracion del cuerpo al caer sobre el suelo. Pero en un deporte de
contacto como el futbol, el jugador precisara una resena ce fierza un
poco mayor. De igual manera, la fatiga puede reducir la capacidad
de relajacion de las fibras musculares tras contraerse, por lo que un
esfuerzo ejecutado con igual velocidad absoluta al principio de la
sesién o partido no supone un gran riesgo de lesion, si puede
suponer un riesgo de contractura o rutura muscular en estados de
fatiga avanzado. Adicionalmente, se aconseja trabajar la velocidad,
la fuerza y la coordinacién al menos 60 minutos después de
despertarse del suefio nocturno o la siesta dado que previamente el
nivel del estado funcional del sistema nervioso central y el aparato
neuromuscular no es suficiente (Laptev A., y Minj A., 1987).

3.6 FLEXIBILIDAD

El futbolista no precisa un nivel de flexibilidad como pueda requerirlo
un judoka o una gimnasta, pero tampoco puede comprometer la
eficacia de su técnica por una flexibilidad insuficiente que provoque
incrementos innecesarios de la tensién muscular de los musculos
antagonistas al movimiento técnico

que reduzcan la velocidad de dicho
movimiento o, incluso, provoquen una
lesién muscular. El grado de flexibilidad
puede oscilar de temporada en
temporada, dia a dia, e incluso dentro de
una misma sesion. Ozolin (1983: 315)
muestra cémo la temperatura ambiental,
el cansancio producido por un
entrenamiento y la hora del dia afecta la
amplitud de movimientos en deportistas
de competicion. Por ejemplo, la
flexibilidad de media de un grupo de
articulaciones disminuy6é 35 mm fras un
entrenamiento agotador. Como conclu-
sion, observamos la relevancia de un
buen calentamiento para irrigar la mus-
culatura con sangre -incremento de
temperatura y viscosidad muscular-, vestir
adecuadamente -por ejemplo, un traje de
entrenamiento, sudadera, etc, en
ambientes frescos o frios, y la necesidad
de la reseva de fexbidad porque a medida
que avance el partido, el cansancio
aumentara, y, probablemente, disminuya
la flexibilidad. Ozolin (1983) sugiere una
reserva entre el 15 al 20% de las
necesidades de cada musculo en
concreto para efectuar las técnicas del
deporte.

Es preciso el control periodico de la fle-
xibilidad de las articulaciones mas re-
presentativas dado que, por ejemplo, el
entrenamiento  de hipertrofia y de
resistencia muscular pueden reducir la
flexibilidad en las articulaciones adya-
centes a los musculos ejercitados re-
duciéndose el margen de resena e
fexbicaoobtenido  previamente  (Moller,
1984; Renstrém, y Kannus, 1992).
Paralelamente, debe prevenirse el exceso
de flexibilidad dado que no aumenta el
rendimiento pero puede incrementar la
inestabilidad articular y permitir que el
deportista realice
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movimientos con angulos articulares para los cuales la musculatura o los tendones no
estén suficientemente preparados. Si un futbolista tiene un exceso de flexibilidad en una
articulacién es conveniente programar ejercicios que incrementen la fuerza muscular y
elasticidad en todo el rango de movimiento de dicha articulacion.

' 4| ENTRENAMIENTO DURANTE EL PERIODO
DE RECUPERACION

La razonable reduccion de la carga del entrenamiento ante la presencia de una lesion
producira un descenso del nivel de condicion fisica que puede ser desequilibrado entre
los diferentes musculos y cualidades fisicas. Por lo tanto, intentaremos reducir las
pérdidas condicionales y aprovechar este tiempo para ree-quilibrar, en lo posible los
desequilibrios preexistentes y aquellos que pudieran surgir o preveerse mediante
trabajos alternativos (pesas, ciclismo, isométricos, psico-somaticos, etc.). Con el
propésito de reducir el impacto psico-social de las lesiones, deoe evitarse la suspension
de su actividad deportiva, programandose un entrenamiento adecuado a las
caracteristicas de la lesion. Se proponen las siguientes actividades: preparacién fisica
adaptada, técnica o tactica que no requiera un sobreesfuerzo a la zona lesionada, dar
consigna a los comparieros, ensefianza reciproca, filmar y analizar los entrenamientos y
partidos, colaborar en los entrenamientos, presenciar los entrenamientos técnico-
tacticos, rellenar hojas de observacion técnico-tacticas (Gusi, Nadal, Galvez y Martin,
1999c¢)

| 5] ConcLusIONE

11 La prevencion de lesiones debe considerar las cuatro fases de entrenamiento de
cada uno de los sistemas funcionales y sus eslabones perceptivos, reguladores vy
efectivos.

2l El entrenamiento incluira una adecuada preparacion fisica para reducir el riesgo de
lesién y fundamentar el rendimiento deportivo.

3] La preparacion desarrollara una condicién fisica razonablemente equilibrada entre los
distintos componentes de cada sistema funcional en diferentes situaciones (grado de
fatiga, climaticas, etc.) y la atencién a los factores de riesgo individuales (asimetrias
anatémicas, menor madurez biologica respecto a sus oponentes, etc.).

4] El desarrollo de la reserva de flexibilidad necesaria de una articulacion debe
combinarse con el incremento de la fuerza y la elasticidad en todo el rango de
movimiento.

5] Si un jugador sufre una lesién debe evitarse la suspension de su actividad deportiva,
y se proponen una serie de actividades durante el periodo de recuperacion.
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