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TITULO:
INFLUENCIA DEL TRABAJO DE LA COORDINACION, AGILIDAD Y CONDICION FISICA
EN PARAMETROS DE LA PREVENCION DE LESIONES EN EQUIPO DE FUTBOL
MASCULINO NO PROFESIONAL. UNA REVISION SISTEMATICA.
AUTOR:
RUPERTO SALADO TRIGO
TUTOR ACADEMICO:
Dr. D. LUIS CARRASCO PAEZ
RESUMEN:

La prevencion de lesiones es fundamental en la salud y desarrollo deportivo en jugadores de
fatbol no profesionales, aunque se desconoce cual es el mejor entrenamiento y la dosis més eficaz del
mismo. Este trabajo de revision de alcance ha tenido como objetivo analizar y determinar qué influencia
tienen distintas cualidades fisicas en la prevencién de lesiones y los ejercicios o intervenciones mas
adecuadas para reducirlas. A pesar de que muy pocos articulos evaltan el efecto de programas sobre la
incidencia de las lesiones, los resultados sugieren que la fuerza y la inestabilidad tienen gran repercusion
en la reduccién del riesgo de lesiones y algunos ejercicios o entrenamientos son utilizados para la
prevencion de éstas en el trabajo flexo-extension de rodilla o abduccion-aduccién de cadera.
PALABRAS CLAVE:

Fdatbol, Prevencion de lesiones, Cualidades fisicas, Jugadores no profesionales.

ABSTRACT:

Injury prevention is fundamental in the health and sports development of non-professional
football players, although it is unknown which is the best training and the most effective dose of it. The
objective of this scoping review was to analyze and determine what influence different physical qualities
have on the prevention of injuries and the most appropriate exercises or interventions to reduce them.
Although very few articles assess the effect of programs on the incidence of injuries, The results suggest
that strength and instability have a great impact in reducing the risk of injuries and some exercises or
workouts are used for the prevention of these in the work flexo-knee extension or hip abduction-
adduction.
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Soccer, Injury prevention, Physical abilities, Non-professional players.
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1. INTRODUCCION

El fatbol es un deporte colectivo que comenzd a mediados-finales del S-XIX, dando
lugar a la actividad deportiva con mayor nimero de seguidores en muchos paises, tras la
separacion de otra modalidad deportiva, el rugby. Existen diferentes organismos encargados
de la regulaciéon de la normativa, ademas de la gestion y organizacion de esta modalidad
deportiva, siendo la FIFA (Federacion Internacional de Futbol Asociacion) el organismo gestor
a nivel mundial de carécter global, la UEFA (Union of European Football Associations) que
trabaja en el desarrollo y organizacion de competiciones europeas, y la RFEF (Real Federacion
Esparfiola de Fatbol) que organiza, gestiona y determina las bases de todas las competiciones en

el territorio nacional espafiol.

Segun Andersen & Larsen (2003) y Milanovi¢ et al. (2015), podemos considerar el
fatbol como un deporte con gran popularidad, contando con aproximadamente 500 millones de
personas que han practicado o practican fatbol y con méas de 250 millones de jugadores
aproximadamente en todo el mundo, registrados en la FIFA, de los cuales en torno al 99% de
ellos juegan a nivel no profesional. En este sentido y tratdndose de una préactica fisica-deportiva,
debemos atender a aspectos que aseguren una practica saludable, evitando en la medida de lo
posible accidentes y/o lesiones que puedan comprometer la salud del futbolista. En este sentido,
el disefio y aplicacion de programas de prevencion de lesiones juegan un papel fundamental.

Desde el punto de vista expuesto, siendo especialistas en materia de la actividad fisica
saludable, nos encontramos en el deber de analizar y aportar la informacion que podemos
obtener para seguir avanzando en el estudio y desarrollo de la mejora de la salud y calidad de

vida en aquellas personas que practican este deporte.

Atendiendo a la gran cantidad de jugadores no profesionales que practican fatbol y ante
la necesidad que suscita esta parte de la sociedad de mantener un nivel de calidad de vida
saludable, debemos atender, desde un punto de vista profesional deportivo y sanitario, a
aquellos parametros de la condicion fisica saludable que permitan realizar una practica sana,
evitando o disminuyendo de esta forma la cantidad de situaciones que puedan provocar acciones

lesivas en estos deportistas.

Este deseo de conocimiento tiene lugar mediante observaciones acerca de la gran
diferencia existente entre el trabajo para la prevencion de lesiones en el fatbol de élite y en el
fatbol amateur. Como entrenador de fltbol, tras varios afios entrenando y siguiendo diversos

entrenamientos en el ambito del futbol no profesional, observo la existencia de una evolucion
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favorable en la pretensiéon del trabajo de la prevencion lesiones. En estos niveles existen
diversos impedimentos en cuanto a recursos econdémicos, logisticos e incluso humanos, ya que
no siempre podemos contar con las mejores herramientas para obtener datos y realizar tareas
con magquinarias determinadas o realizar entrenamientos individualizados debido a la falta de

tiempo o personal necesario para estos casos.

2. MARCO TEORICO.

2.1 Fatbol un deporte colectivo.

El futbol podemos definirlo como un deporte colectivo durante el cual se desarrollan
diversas acciones mediante el juego, donde se dan respuestas a través de situaciones colectivas,
grupales, de equipo o individuales en un entorno cambiante constantemente (Sanchez, 2015),
en el cual, los jugadores de un equipo acttan en oposicién ante adversarios de otro equipo a los

que pretenden superar en todas las facetas del juego (Antonio et al., 2001).

Un partido de fatbol tiene dos periodos de tiempo de 45 minutos cada uno (maés el
descuento en ambas partes) con un periodo de descanso entre ellos de 10-15 minutos. En el
partido intervienen 22 jugadores de inicio, divididos en dos equipos, con posibilidad de
numerosos cambios que variara en funcion de la competicion. En todo ello, los jugadores se
distribuyen en diferentes posiciones de juego, como pueden ser la del portero, defensas (central
o lateral), mediocentros (de corte defensivo u ofensivo-creativo), extremos o interiores y
delanteros, aungue pueden ser denominadas de muchas otras formas y segun el modelo de juego
que utilice el entrenador. Estas, segun Di Salvo et al. (2007), requieren diferentes necesidades
y caracteristicas de los propios futbolistas, ademas de que en cada futbolista requerira su propia
autoeficacia y maltiples factores (fisicos, psicolégicos, técnicos y tacticos) para determinar la

relacién ofensiva y defensiva de su propio juego (Vaamonde, 2018).

Entendemos estos factores a los que haciamos referencia como parte del juego
indispensable y necesario para cualquier jugador (De Almeida et al., 2018) de manera
individual y colectiva en el transcurso y desarrollo de todas las acciones que ocurren en este
deporte. La tactica segun Zhu et al. (2008) y Costa et al. (2011), obedece a la interaccion de los
jugadores entre ellos y el balon, sus posiciones, localizaciones o trayectorias que toman durante
el juego con y sin balon y mantienen relacidn directa con las habilidades técnicas, las cuales
pueden entenderse como el conjunto de habilidades de un jugador: pases cortos, largos, cruces

o interceptaciones, tiro, cabeceo, regates... (Rampinini et al., 2009). La psicologia en el fatbol

3
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guarda gran relacion, no solo con el control del estrés y la ansiedad en situaciones competitivas,
sino adentrandose en la determinacién de pautas para el desarrollo de la cohesion grupal o el
trabajo en equipo o el cumplimiento de objetivos y relaciones o necesidades personales (Vives
Benedicto et al., 2003), ademas de ser positivo en el tratamiento del futbolista previo o durante
la rehabilitacion de lesiones segun los fisioterapeutas (Heaney, 2006). Todas estas variables que
podemos encontrar en el transcurso del juego, tal y como nos sefiala Lago et al. (2009), pueden

afectar el rendimiento fisico del jugador en su demanda condicional de naturaleza intermitente.

2.2 Lesiones en el futbol.

En todos los deportes que se desarrollan a un cierto nivel competitivo o incluso como
forma de entretenimiento existe una gran preocupacion por la aparicion de lesiones que impidan
su desarrollo deportivo e incluso social-econémico habitual. Atendiendo a las lesiones
deportivas, Bahr & Maehlum (2007) las define como el “daiio tisular que se produce como
resultado de la participacion en deportes o ejercicios fisicos ”. El término lesion podemos
entenderlo de diferentes formas (Wong & Hong, 2005), como la condicion que no permite al
jugador seguir en el juego, aquella que le impide practicarlo durante 48 horas tras la lesion o la

necesidad de acudir a los servicios médicos.

Muchas de las lesiones que afectan a los deportistas tienen gran repercusion en todos
los sentidos, tanto a nivel personal como a nivel colectivo, ya que podemos encontrar que
algunas de ellas pueden producir grandes pausas en el desarrollo de la participacion de los
mismos. La incidencia de las lesiones en los futbolistas es reconocida debido a la gran cantidad
de situaciones lesivas que tienen lugar en este deporte, sufriendo un promedio de 1,3 lesiones
por temporada como nos indica Hawkins et al. (2001) o incluso 3,0 segun (Noya & Sillero,
2012). Estas lesiones pueden llegar a influir en un periodo de 129,6 dias/1000 horas de
exposicion en jugadores de fatbol profesional de primer nivel (Pozo et al., 2014), aunque
debemos tener en cuenta que existe mayor incidencia de lesiones en jugadores jovenes (2,0-
19,4/1000 horas) que en los profesionales (2,48-9,4/1000 horas) a lo largo de la temporada
(Pfirrmann et al., 2016).

Van De Hoef et al. (2017), nos sefialan que el 31% de las lesiones que tienen lugar en
la préctica de este deporte son musculares, asi como Stubbe et al. (2015) en su analisis,
determinan que estas lesiones abarcan el 36,4% del total de las mismas, ubicandose la mayoria
de ellas en los miembros inferiores (90%). Gran parte de las lesiones musculares ocurren en el

muslo (16%), comprendidas gran parte de ellas (82%) entre la ingle (21%) y la parte anterior-
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posterior del mismo (61%), en las cuales la parte posterior sufre mayor nimero de lesiones que
la anterior (Waldén et al., 2005). En cuanto a las articulaciones debemos prestar especial
atencion a las lesiones de tobillos, ya que son las mas frecuentes (11% del total), éstas pueden
provocar la ausencia de jugadores durante 2033 partidos a lo largo de dos temporadas (Woods
et al., 2003).

En cuanto al contacto relacionado con las lesiones en el futbol, mas del 50% de las
lesiones traumaticas que sufren los futbolistas son causadas por contacto (Peterson et al., 2000),
e incluso en el analisis de campeonatos del mundo se obtuvieron que la lesion por contacto
(73%) era mas frecuente que aquellas lesiones en las que no existia contacto con otro futbolista
(27%) durante el juego (Dvorak et al., 2007).

No podemos olvidar la importancia que conlleva en el jugador la gravedad de la lesion,
no solo debido al tiempo que pueda estar sin realizar la practica, sino porque el estrés puede
aumentar en funcion a la gravedad de la lesion (Olmedilla, 2018) y este sintoma aumenta la
probabilidad de desencadenar nuevas lesiones (Diaz et al., 2004). Autores como Pozo et al.
(2014) sefialan que existen mayor cantidad de lesiones leves (63,4%) en comparacién con las
lesiones moderadas (25,7) y lesiones graves (10,9). Andersen et al. (2004) consideran el término
lesion cuando el jugador no puede participar al menos durante un dia tras el suceso, siendo una
lesion leve cuando no pueda jugar de 1 a 7 dias, moderada cuando no participe de 8 a 21 dias y

una lesién grave cuando se ausente mas de 21 dias.

La intensidad variable a la que se ejecuta las diversas acciones que se realizan en esta
préactica deportiva, unido a otros factores que intervienen en el juego, provocan un elevado
riesgo de lesién en los jugadores, por ello, es necesario que se aplique un programa de
prevencion de lesiones para poder reducir las mismas o minimizar el tiempo de recuperacién
(Leiva, 2014).

2.3 Las condiciones fisica en el fatbol.

La preparacion fisica desarrolla una gran importancia en las situaciones que se realizan
en el campo de futbol, debido a la necesidad de realizar gestos técnicos precisos y que sean
efectivos, permitiendo la mejora del jugador a diferentes niveles competitivos y que permite
realizar una prevencion de lesiones, disminuyendo la probabilidad de las mismas en el

transcurso del juego.

Una capacidad con gran relevancia en el futbol es la fuerza, que junto a la velocidad
conforman una capacidad determinante en este deporte, la potencia (Galvis, Arabia & Castro,
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2007). En el futbol, la fuerza y la velocidad repercuten directamente en distintas acciones que
se dan durante el juego como el salto, cambio de direccion o un sprint lineal, por lo que deben
realizarse diversos entrenamientos adaptados para su desarrollo (Otero-Esquina et al., 2017).
La fuerza influye también en el golpeo o lanzamiento del baldn, ya que en cuanto mayor es la
fuerza en los musculos flexores o extensores de la rodilla, mayor sera la velocidad del balon al

ejecutar la accion (Maly et al., 2018).

Durante muchos afios la resistencia se ha considerado como la pieza fundamental para
la practica del fatbol y actualmente no podemos obviarla en nuestra planificacion vy
organizacion, debido los largos periodos de esfuerzos que se practican en este deporte y su
importancia en el juego. Di Salvo et al. (2007) sefialan que los esfuerzos que se realizan en este
deporte son de caracter intermitente, teniendo en cuenta este factor, se desarrollan diferentes
métodos de desarrollo de esta cualidad como los entrenamientos intervalicos de alta intensidad,
situaciones de juego reducidas, entrenamiento continuo o entrenamiento de sprint repetido

(Campos Vazquez, 2012) para la mejora de la adaptacion de esta cualidad.

Podemos definir la flexibilidad o la amplitud de movimiento (ADM) como una de las
capacidades fisicas, a través de la cual se desplaza una o varias articulaciones sin producir dolor,
siendo influenciada por varios factores como los musculos, grasa, estructuras oseas,
temperatura ambiente, edad, sexo... (Diaz, 2006). Son varios los estudios que no muestran
evidencias de que el entrenamiento exclusivo de esta capacidad muestre algin efecto en una
musculatura como los isquiotibiales (Arnason et al., 2008), sin embargo otros estudios
(Halbertsma et al., 1996.; Magnusson et al., 1998) muestran que existe un aumento del rango
de movimiento en esta musculatura mediante estiramientos estaticos, por ello, debido a la
multitud de entrenamientos para la flexibilidad de la musculatura, debemos seguir las
conclusiones extraidas por Stojanovic & Ostojic (2011) en su revisién, en la que sefialan que
no se conoce qué practicas de estiramientos son mas eficaces que otras para la prevencion de

lesiones.

El trabajo de la capacidad de flexibilidad mediante estiramientos ha sido demostrado
gue no repercute en otras cualidades tan importantes en la practica del fatbol como son la
agilidad y la coordinacion (De Baranda Andujar et al., 2010). Es importante destacar que la
coordinacion influye directamente en la practica deportiva, participando en la mejora del
rendimiento e incluso permite mejorar la capacidad de esprintar y aumentar la velocidad en

edades de crecimiento tras mejorar la calidad del movimiento (Oliver & Rumpf, 2013).
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2.4 Futbol profesional y no profesional.
El fatbol como fendmeno global tiene gran repercusion a nivel televisivo, social y como
actividad fisica, es por ello que este deporte es practicado por gran cantidad de personas en todo

el mundo, por lo que muchas de ellas ejecutan su practica de manera no profesional.

Son muchas las personas que practican este deporte a nivel Iudico o como simple
actividad fisica, por ello cuando realizamos un trabajo condicional con ellas, no debemos
olvidar que existen grandes diferencia con respecto a los futbolistas profesionales, los cuales
presentan valores funcionales como la potencia aerdbica maxima, fuerza explosiva del tren
inferior y VO2max con mejores niveles (Urzua DellAnno et al., 2009), menor porcentaje graso
(A. Herrero & Cabafias, 2003) e incluso diferentes morfologias (Sosa, 2006).

El futbol amateur consigue llegar a gran cantidad de deportistas que pretenden jugar al
fatbol como medio competitivo, social y ludico, por ello recobra gran importancia en los
estudios que se realizan en comparacion con los futbolistas profesionales. En este tipo de
actividad la repercusion econdmica no es tan abundante, por lo que se reducen
considerablemente los medios que nos pueden proporcionar informacion acerca del jugador
(GPS, espirometria...), aun asi, se pueden utilizar diversos test para analizar diferentes
cualidades durante la practica de este deporte (Yanci & Arcos, 2015). Estos test, a pesar de que
serian mas convenientes utilizarlos para llevar a cabo un programa exclusivo en funcion de la
posicion o caracteristicas de cada futbolista (Azcarate Jiménez & Yanci Irigoyen, 2016), se
pueden realizar de manera genérica, ya que con respecto al futbol profesional, los jugadores
amateurs muestran menores diferencias entre ellos independientemente de la posicion en la que

participe (Bua, Rodriguez & Garcia, 2013).

Atendiendo al fatbol recreativo o no profesional, podemos encontrar distintos beneficios
en los deportistas que lo practican como pueden ser la disminucion de la presion sanguinea en
pacientes hipertensos, aumento del VO2max, la disminucién de grasa y colesterol y el aumento
de masa muscular (Bangsbo et al., 2015; Milanovi¢ et al., 2015b), permitiendo incluso

transformar una poblacion sedentaria 0 no entrenada en activa.

En cuanto a la prevencion de lesiones, de forma general, podemos sefialar que el riesgo
de lesion es menor en futbolistas no profesionales que en futbolistas profesionales, los cuales
acusan principalmente lesiones de rodillas, aungue los futbolistas amateur mayores de 30 afios

son los que mas lesiones tienen por afio (Herrero et al., 2014). Por estos motivos es primordial
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que los clubes que pertenecen a ligas no profesionales introduzcan en el desarrollo de sus

entrenamientos diferentes programas preventivos (Gebert et al., 2019).

3. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA Y PROPOSITO DE LA
INVESTIGACION

La condicién fisica en un deporte como el futbol es de gran relevancia, debido a que en
la préctica del mismo, los futbolistas deben utilizar sus mejores capacidades condicionales para
Ilevar a cabo, de una manera Optima y eficaz, determinadas acciones del juego (laia et al., 2009).
Ademas, el desarrollo de esta condicion fisica en los deportistas, en algunas ocasiones suelen
ser estrategias utilizadas en la prevencion de lesiones (Vriend et al., 2017), por lo que debemos

atender a los diferentes factores condicionales que puedan influir en las mismas.

La literatura existente acepta y confirma la importancia de la mejora de la condicion
fisica y de otras cualidades como la coordinacion y la agilidad, como proceso necesario para el
buen desarrollo de la practica de este deporte. Aunque esta practica debe ser considerada eficaz,
es primordial que podamaos realizarla de manera saludable, evitando algunas de las lesiones que
son producidas durante la ejecucion de este deporte. Por ello debemos atender a los

conocimientos estudiados en este ambito de la salud relacionada con el fatbol.

Analizando esta situacion y la precariedad que se tiene en muchas ocasiones para
realizar prevencion de lesiones en futbolistas masculinos a nivel amateur, en este trabajo fin de
master se plantea la siguiente pregunta: ; Qué influencia tiene los aspectos de la condicion fisica
y cualidades como la coordinacién y la agilidad en futbolistas masculinos no profesionales?
Siguiendo con el analisis, también se puede valorar si ¢existe algun tipo de entrenamiento o
gjercicios que provoquen mayores beneficios para la prevencion de lesiones musculares en estos

jugadores?

El propdsito principal de esta revision sistematica es la de poder clasificar y analizar los
diferentes ejercicios y entrenamientos que son llevados a cabo para prevenir el riesgo de
lesiones musculares en el futbol, mediante la utilizacion de la factores condicionales,

coordinacion y/o agilidad en jugadores de fatbol masculinos no profesionales.

Pretendemos analizar todas las situaciones en esta revision sistematica, sea a nivel

general o especifico, que guarden relacion con la influencia que pueda tener el trabajo de fuerza,
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resistencia, velocidad, amplitud de movimiento, coordinacién y agilidad sobre la prevencion de

lesiones en este tipo de deportistas.

4. METODOLOGIA.

El desarrollo de esta revision sistematica se ha llevado a cabo utilizando como protocolo
de referencia la declaracion PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic review and
Meta-Analyses), para poder elaborarlo de forma correcta. Este protocolo estd compuesto de
veintisiete items y un documento en el cual se detalla la explicacion de cada uno de los items
que se proponen y como se lleva a cabo el desarrollo de todo el proceso (Urratia & Bonfill,
2010).

La busqueda presentada en este trabajo se ha desarrollado en las siguientes bases de
datos de manera detallada, con el fin de obtener la maxima informacién con la mayor calidad
posible: Pubmed (incluye Medline), Cochrane, Sportdiscus y Web of Science (WQOS), teniendo
en cuenta palabras o términos claves en DeCS. Esta busqueda se desarrolla entre los meses de
mayo Y julio del afio 2020.

Para adquirir informacion mas especifica en funcion de los objetivos y la propuesta
planteada en este trabajo, se configuraron sintaxis como la que se muestra a continuacion,
utilizando diferentes operadores booleanos en el desarrollo de la busqueda de informacion en

las distintas bases de datos:

» (Injur* prevention OR "fitness training program™) AND ("Physical condition” OR
"Strength exercise” OR "Strength training” OR "Velocity exercise” OR "Velocity
training" OR "Resistance exercise” OR "Resistance training” OR "Range of motion
exercise” OR "Range of motion training” OR "Flexibility exercise™ OR "Flexibility
training” OR "Coordination exercise” OR "Coordination training” OR "Agility
exercise” OR "Agility training™) AND ("Soccer" OR "Football” OR "Amateur" NOT
"Professional” NOT "Elite™)

Los estudios que se han incluido en la revision que se desarrolla durante este trabajo
(Tabla 4.1) atienden a los siguientes criterios de inclusién: jugadores que son futbolistas
masculinos, que participan en equipos no profesionales o amateur. En ella incluiremos
exclusivamente estudios que han sido redactados en lengua inglesa. Ademas se incluiran

aquellos en los que se realicen entrenamientos o ejercicios con distintas capacidades, como por

Universidad Internacional de Andalucia, 2021



ejemplo fuerza y velocidad. Elegiremos aquellos estudios que tengan al menos 10 jugadores y
tengan participacion en metaanalisis, ensayos clinicos y estudios de casos.

Seran excluidos todos aquellos estudios (Tabla 4.1) cuyos protocolos no especifiquen
con claridad las caracteristicas del programa realizado o de los sujetos que intervienen en los

mismos, ademas no se incluirdn aquellos que fueron publicados anteriormente al afio 2005.

Tabla 4.1. Criterios de inclusion y exclusion.

» Criterios de inclusion.

Futbolistas exclusivamente masculinos.
Equipos/Jugadores no profesionales o amateur.
Estudios publicados en inglés.

Estudios publicados desde 2005.

Mas de 10 sujetos en el programa de prevencion de lesiones basado en la mejora de

AN N NN

la condicidn fisica.

» Criterios de exclusion.
v' Mujeres.
v" Hombres que no participen en equipos de futbol amateur o no profesionales.
v' Estudios que no sean metaanalisis, ensayos clinicos o estudios de casos.

Tras realizar la basqueda indicada anteriormente en cada una de las bases de datos,
aplicando los filtros oportunos, se procedié a importar todas las citas encontradas a Mendeley,
aplicacion utilizada para almacenar referencias bibliograficas. Una vez que todos los articulos
fueron exportados a dicho programa, eliminamos todos aquellos que se encontraban repetidos
o duplicados. Mendeley facilita, ademas del titulo del articulo, el resumen de cada uno de ellos,

por lo que se puede incluir o excluir para el trabajo que se esta desarrollando.

4.1 Analisis de sesgos.
Atendiendo a los posibles sesgos que pueden aparecer en una revision sistematica, es
necesario realizar un plan que facilite la disminucion de éstos en el desarrollo del presente

trabajo:

» Sesgo de idiomas: se ha empleado un filtrado “Idioma” en referencia la escritura del
articulo en la busqueda de referencias bibliograficas, de esta forma se consideran solo los

estudios publicados en inglés.
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» Sesgo de género: se ha utilizado el filtro “Género” en la busqueda de referencias
bibliograficas para mostrar articulos en los que se estudien protocolos de hombres, ademas
se excluyen posteriormente aquellos donde intervienen ambos sexos.

» Sesgo de calidad: para analizar la calidad metodologica de los estudios, se aplico la escala
PEDro y el nivel de evidencia. La calidad metodoldgica de los estudios son presentados
en la Tabla 5.2.

» Sesgo de publicacion: han sido incluidos en el presente trabajo todos los articulos o
estudios que cumplen los requisitos expuestos sin tener en cuenta los resultados que se
obtienen del mismo, con el fin de no condicionar las conclusiones que podamos obtener.

> Sesgo de informe de resultado: los resultados que se obtienen en este trabajo seran
detallados e informados sin tener en cuenta las diferencias que puedan mostrar entre los

diferentes estudios.

5. RESULTADOS

5.1 Seleccion de articulos.
Al realizar la primera busqueda en cada una de las cuatro bases de datos elegidas,
encontramos un total de 158 articulos, de los cuales 54 se encontraban duplicados, tras aplicar
los criterios de inclusion y exclusion, fueron eliminados 95 articulos, permitiendo el analisis

final de 9 articulos.

11

Universidad Internacional de Andalucia, 2021



Pubmed
n=12

Cochrane
n=67

Sportdiscus
n=45

Web of Science
n=34

W

Articulos encontrados

Articulos duplicados
excluidos
n=54

Articulos incluidos

n=9

n=158
=N
W
Articulos relacionados
n=104
=
W

Articulos excluidos. No
siguen criterios de inclusion
n=95

- Mo abordan el objetivo del
trabajo: 66

- Mo estudian a futbolistas
solo masculinos: 6

- Mo estudian a futbolistas
no profesionales: 13

- Mo realizan estudios con
mas de 10 jugadores: 1

Figura 5.1. Diagrama de flujo que representa el proceso de busqueda realizado.

5.2 Caracteristicas de la intervencion de los estudios.

Tabla 5.1. Resultados de los articulos seleccionados en el proceso de blisqueda.
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Estudio Muestra Duracion Intervencion Resultados/Efectos PeDRO
Al Attar, W.S. 344 6 meses GC y GE realizan ejercicios El programa pre y post FIFA 11+ redujo el 8
A.,  Soomro, jugadores 2-3 sesiones en FIFA 11+ previo alasesion numero total de lesiones y la incidencia de
N., Pappas, E., amateur. semana durante 20 minutos. lesiones iniciales significativamente méas que
Sinclair, P. J., GE realizo ejercicios FIFA el programa pre FIFA 11+ solo.

& Sanders 11+ tras lasesion durante 10  Sin diferencias al recibir lesiones recurrentes
(2017) minutos. o gravedad de las lesiones entre los grupos.
Holmich, P., 977 33 semanas de GC: entrenamiento guiado. El riesgo de lesion inguinal se redujo en un 6
Larsen, K., jugadores entrenamiento. GE: realizd6 6 ejercicios 31%, pero estareduccion no fue significativa.
Krogsgaard, amateur. 2-4 sesiones por durante el calentamiento de
K. & Gluud semana que incluyen:  fuerza,
(2009) progresivamente. estabilidad y coordinacion

13 minutos por paralos musculosde lazona

intervencion. pélvica.
Ishgi, L., 20 jugadores 8 semanas. GC: entrenamiento guiado.  El grupo de intervencion mostro un aumento 9
Serensen, C. subélite U- 2 sesiones por GE realizd entrenamiento significativo de la fuerza de la abduccion y
N., Kaae, N. 109. semana. de fuerza progresiva (6- aduccion excéntrica de cadera.
M., Jargensen, 10-15 minutos 15rep.) para aductores de No se encontraron diferencias significativas
L. B., por sesion. cadera utilizando el en el grupo de control.
Holmich, P. & ejercicio “Copenhagen
Serner (2016) abduction”.
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Ishai, L., 35 jugadores 10 semanas GE: realiz6 un programa de Se observaron mejoras en el sprint de 10
Holmich, P., de fatbol entrenamiento. excentricidad  progresiva metros y mejoras en la fuerza de los
Aagaard, P., amateur 1-3 sesiones por para los musculos isquiotibiales de pico excéntrico.
Thorborg, K., (edad: 17-26 semana isquiotibiales  realizando No se encontraron mejoras significativas en
Bandholm, T., afios) progresivamente. “Nordic Hamstring la prevencion de lesiones de los musculos
& Serner exercise” de manera isquiotibiales.
(2018) progresiva (5-12 rep. 1-3

series) cada sesion.
Jensen, J., 34 jugadores 8 semanas en el GE: realizd 2 sesiones por Aumento en la fuerza de aduccion de cadera
Holmich, P., de fatbol descanso de semana (semanas 1-2) con excéntrica en el grupo que realizd la
Bandholm, T., sanos, sub- mitad de 3x15 repeticiones de carga experimental frente al grupo control.
Zebis, M.K., élite, edad temporada. méaxima (RM), 3 por Introducir este programa de fortalecimiento
Andersen, media de 2-3 sesiones por semana (semanas 3-6) con de aductor de cadera como enfoque
L.L., & 221 (3.3) semana 3x10 RM y 3 por semana preventivo lesiones.
Thorborg afnos. progresivamente.  (semanas 7-8) con 3x8 RM,
(2014) utilizando bandas elésticas.

Midié fuerza de aduccion
de cadera excéntrica e
isométrica, abduccién de
cadera isométrica y la

relacion de ambas.
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Lovell, R., 34 jugadores 12 semanas. GC: realizd ejercicios de Aumentd la  fuerza y  superficie
Knox, M., amateurs 2 sesiones por estabilidad del nucleo (3 electromiografica independientemente de su
Weston, M., divididos en semana. series y 20-40™). programacion.
Siegler, J. C., tres grupos. GE1: realiz6 un trabajo La intervencion del programa posterior al
Brennan, S., & excéntrico con el ejercicio entrenamiento puede tener méas relevancia
Marshall “Nordic Hamstring” antes para la prevencion de lesiones.
(2018) de la sesion (2-4 series y 5-

12rep.). GE2: realiz6 el

mismo trabajo que GE1

pero después de la sesion.
Naclerio, F., 20 jugadores 4 semanas. GE: realiz6 ejercicios de Se observaron mejoras significativas sélo en
Faigenbaum, de fatbol 3 sesiones por “Nordic curl”, lunges sobre 80°, junto con una tendencia no significativa
A. D., universitario semana. bosu y elevaciones en 35°.
Larumbe, E., sanos (edad 15 minutos excéntricas en peso muerto Inclusion de ejercicios estables de cadena
Goss- 23.8+3.1 aprox. a una pierna (3series cinética abierta e inestable cerrada en la
Sampson, M., afios; altura 4 horas previasal x8rep.). prevencion de lesiones.
Perez-Bilbao, 176.0+4.9 entrenamiento Peak torque de flexion de
T., Jimenez, cm; y peso regular. rodilla se midi6 a 35°, 45°,
A., & Beedie 76.8+5.9 kQ) 60°, 80°, 90°, y 100° pre-y
(2013) post-intervencion.
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Naclerio, F., 32 futbolistas 6 semanas. GC: entrenamiento guiado. Peak torque de la musculatura flexora de la
Larumbe- sanos y 3 sesiones por GE1: Eccentric hamstring. rodilla aumentd en 35° y 45° en el grupo
Zabala, E., entrenados semana. Realiz6 tres ejercicios: “eccentric hamstring”, y a 60°, 80° y 90° en
Monajati, A., de forma “Nordic  curl” asistido, el grupo “unstable-squatting”.
& Goss-  recreativa. elevacion muerta excéntrica Inclusion de los dos programas de ejercicios
Sampson (222 = 26 de una sola piernarigidaya en la prevencion de lesiones para futbolistas.
(2015) afios,  peso dos piernas rigidas.
75.9+7.3kg, GE2: Unstable-squatting.
altura 178.9 Realiz6 tres ejercicios:
+ 7.7 cm). sentadilla a una pierna,
sentadilla a una pierna sobre
bosu y lunges sobre bosu.
Small, K., 16 futbolistas 8 semanas de Realizaroneltest SAFT90. La intervencion del entrenamiento tuvo un
McNaughton,  sub-élite entrenamiento. GE1: realizo6 fuerza efecto beneficioso dependiente del tiempo en
L., Greig, M., (edad 21.3 + 2 sesiones por excéntrica con el ejercicio la fuerza excéntrica de los isquiotibiales.
& Lovell 2.9 afios; semana. “Nordic Hamstring” El entrenamiento de fuerza realizado tras el
(2009) altura 185.0 durante el calentamiento. entrenamiento redujo significativamente la
+ 87 cm; GE2: realiz6 el mismo influencia negativa de la fatiga.
peso 81.6 + egjercicio que GE1 tras el
6.7 kg) protocolo SAFT90.
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La calidad metodoldgica de todos los estudios que fueron incluidos en esta revision
sistematica fue analizada mediante la escala PEDro, por la cual se extrajo la puntuacion media
de los mismos en funcion de los items que cumplimentan y el nivel de evidencia que en ellos

tienen lugar.

Tabla 5.2. Puntuacion PEDro y nivel de evidencia en los articulos seleccionados.

Estudios Items de la escala PEDro Puntuacion  Nivel de

12 3456 78 9 10 11 PEDro  evidencia
Al Attar et al. (2017) SS SS SNNS SS S 8 A
Holmich et al. (2009) NS SS NNNS S S S 6 A
Ishgi et al. (2016) SS NS SS SS SS S 9 A
Ishgi et al. (2018) SS SS NNSS SS s 8 A
Jensen et al. (2014) SS SS NNSNSS S 7 A
Lovell et al. (2018) NS NS NNNS SS S 5 A
Naclerioetal. (2013) S S NS NN NS S S S 6 A
Naclerioetal. (2015) S S NS NN NS S S S 6 A
SN NS NNNSSS S 5 B

Small et al. (2009)

Cabe destacar que la duracion de aquellas intervenciones que se han analizado
transcurre desde las 4 semanas (Naclerio et al., 2013) hasta un periodo de 33 semanas (H6Imich
et al., 2009). Son tres los estudios que se llevan a cabo a lo largo de 8 semanas, siendo este
periodo el mé&s comun en las intervenciones analizadas (Ishgi et al., 2016; Jensen et al., 2014;
Small et al., 2009). Asi se puede decir que la mayoria de ellas se realizan en periodos de escasas
semanas, a excepcion de la intervencion nombrada anteriormente de 33 semanas y otra

intervencion de 6 meses (Al Attar et al., 2017).

En cuanto a la frecuencia de los programas (n° de sesiones/semana) se llevan a cabo de
forma comdn mediante 2 sesiones en tres estudios (Ishgi et al., 2016; Lovell et al., 2018; Small
et al., 2009), o se aumentan estas sesiones a lo largo de las semanas de manera progresiva en
otros tres estudios (H6Imich et al., 2009; Ishgi et al., 2018; Jensen et al., 2014).

La muestra tratada en las investigaciones que se han analizado es variable, pues
involucran desde 16 jugadores (Small et al., 2009) hasta 977 jugadores (H6Imich et al., 2009).
De las intervenciones analizadas, cuatro de ellas utilizan alrededor de 30 individuos para su
muestra (Ishgi et al., 2018; Jensen et al., 2014; Lovell et al., 2018; Naclerio et al., 2015).
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Aqguellos articulos que indican la edad de los jugadores que realizan la intervencién,
muestran que se solicitan individuos en torno a 20 afios. Gran parte de los estudios analizados
toman muestra de jugadores amateur que participan en competiciones de manera recreativa.
Otras de las intervenciones que se han analizado realizan un protocolo de actuacion tomando
jugadores universitarios (Naclerio et al., 2013) o con jugadores sub-élite o semiprofesionales
(Ishai et al., 2018; Jensen et al., 2014; Small et al., 2009).

La intervencidn que se muestra en la mayoria de articulos analizados esta vinculado con
investigaciones bajo disefio experimental (RCT) o quasi-experimental. Seis de estos estudios
distinguen entre dos grupos, grupo experimental y grupo control (Al Attar et al., 2017; Holmich
et al., 2009; Ishgi et al., 2018; Ishgi et al., 2016; Jensen et al., 2014; Naclerio et al., 2013),
existen algunas excepciones donde se dividen en 3 grupos, donde se distinguen dos grupos
experimentales que realizan ejercicios o acciones distintas y un grupo control (Lovell et al.,
2018; Naclerio et al., 2015) o donde se establecen dos grupos pero ambos son experimentales,

buscando diferencias o semejanzas entre ambos (Small et al., 2009).

Todos los programas de entrenamiento que son propuestos en la literatura contienen
ejercicios de fuerza, principalmente del tren inferior (fases aduccion-abduccion de cadera y
fases excéntricas-concéntricas de rodilla principalmente). Algunos de los estudios incluyen el
desarrollo de inestabilidad en estos ejercicios de fuerza, bien sea utilizando apoyo monopodal
0 zancada frontal e incluso introduciendo instrumentos que proporcionan inestabilidad como el
bosu, la cual implica la musculatura flexo-extensora de la rodilla (Naclerio et al., 2013; Naclerio
etal., 2015).

En una de las intervenciones que se analizan es llevado a cabo el protocolo SAFT90, el
cual realiza una simulacion de partido en dos periodos de 45 minutos (Small et al., 2009). Los
sujetos que participan en esta investigacion realizan 3 contracciones isocinéticas antes, en el
descanso y tras el test SAFT90, para el andlisis del trabajo de los musculos extensores y flexores
de rodilla durante la fase concéntrica y los musculos flexores de rodilla durante la fase
excentrica. Divididos en dos grupos realizan ejercicios de fortalecimiento excéntrico mediante
el ejercicio “Nordic Hamstring”, un grupo lo realiza en el calentamiento y otro en el periodo de
enfriamiento tras el protocolo llevado a cabo, obteniendo como resultados beneficios en la
fuerza excéntrica de los isquiotibiales en ambos casos y reduccién de influencia negativa de
fatiga en aquellos participantes que realizaron los ejercicios de fuerza tras el entrenamiento
SAFT90.
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Flgura 5.2. Representacion Soccer-specific Aerobic Field Test (Small et al., 2009).

Otro de los estudios utiliza el protocolo FIFA 11+ (Al Attar et al., 2017), el cual fue
desarrollado por la FIFA con el objetivo de reducir el namero de lesiones en la préactica del
fatbol. Este programa consiste en 15 ejercicios comprendidos en tres bloques: ejercicios de
correr, ejercicios de fuerza, pliométricos y de equilibrio y por ultimo ejercicios de correr (FIFA
11+ — FIFA Medical Platform, n.d.), en los cuales intervienen distintas cualidades fisicas. En
este protocolo se implican ejercicios de resistencia mediante carrera continua, fuerza en tronco
y piernas, agilidad y coordinacion implicando el equilibrio y estiramientos activos en la fase
inicial. Los jugadores que realizaron el conjunto de todos estos ejercicios antes y después del
entrenamiento, facilita la reduccidn del niamero de lesiones en comparacion con aquellos que
realizaron este programa de ejercicio solo previamente al entrenamiento de fatbol, aunque no

se puede diferenciar beneficio alguno en la reduccion de la gravedad de las lesiones sufridas.

Holmich et al. (2009) realizaron una investigacion basada en la influencia que tiene la
fuerza, desarrollada de forma concéntrica y excéntricay la coordinacion y estabilidad del ntcleo
para los musculos relacionados con la pelvis, a través de un programa de ejercicios realizado
previo al entrenamiento, aproximadamente durante 13 minutos, entre 2 y 4 veces por semana
de manera progresiva y en el cual encontramos que existe una reduccion del riesgo de lesion
inguinal. Otros estudios también han estudiado la disminucién del riesgo de lesiones en cuanto
a la zona de abduccion o aduccion de cadera como es el de Ishgi et al. (2016), en el cual se llevd
a cabo un protocolo progresivo de fuerza, utilizando el ejercicio “Copenhagen abduction”
previo al entrenamiento de fatbol durante 10-15 minutos, donde se mostré una mejora de la
fuerza de la abduccion y aduccion excéntrica de cadera. También Jensen et al. (2014) analizaron
la fuerza de la aduccidn de cadera en su fase excéntrica y de aduccién y abduccién de cadera
en la fase isométrica mediante un entrenamiento progresivo de 2-3 sesiones por semana con la
utilizacion de bandas elasticas, en el cual se encuentra un aumento de la resistencia de aduccion
de cadera excentrica entre el grupo que realiza el programa de ejercicios (experimental) y el

que solo realiza el entrenamiento de fatbol (control). En este Gltimo estudio muestra diferencias
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significativas entre el grupo experimental y control, por lo que se recomiendan para la

prevencion de lesiones.

En la intervencion que realizan Ishgi et al. (2018) se estudia las mejoras en cuanto a la
fuerza, velocidad y prevencion de lesiones que puede tener un programa de trabajo excéntrico
de los musculos isquiotibiales realizando el ejercicio “Nordic Hamstring” de manera
progresiva, realizando entre 1-3 sesiones semanales, donde se obtiene una mejora en la fuerza
excéntrica de la musculatura y en la velocidad del sprint, pero no se obtienen relevancias
significativas en la prevencion de lesiones. Con el desarrollo de este mismo ejercicio de forma
progresiva dos veces por semana, se ha analizado el aumento de fuerza y prevencion de lesiones
realizando el protocolo de intervencion previo al entrenamiento o posteriormente (Lovell et al.,
2018), en la cual se observa un aumento de fuerza independientemente del grupo y un aumento
de la longitud del biceps femoral en el grupo que realiza el protocolo posterior al entrenamiento,
lo cual puede ser mas relevante en la prevencion de lesiones. Junto a este estudio, se pueden
encontrar otras cinco intervenciones analizadas (Al Attar et al., 2017; Jensen et al., 2014;
Naclerio et al., 2013; Naclerio et al., 2015; Small et al., 2009) en las cuales se concluyen una

reduccion de lesiones debido al programa preventivo implementado.

Naclerio et al. (2013) realizan la medicion del trabajo muscular implicado en la flexién
de rodilla con respecto a distintas angulaciones, llevando a cabo un entrenamiento de 3 sesiones
por semana, durante 15 minutos aproximadamente, en el que se realizan 3 ejercicios: “Nordic
curl”, lunges sobre bosu y elevaciones excéntricas en peso muerto a una pierna, en los cuales
se muestran mejoras a 35° y 80°, provocando en esta Ultima angulacion mejoras significativas
y determinando ejercicios claves para la prevencion de lesiones. La misma relacion del angulo
de flexion de la rodilla miden Naclerio et al. (2015), un grupo realiz6 un grupo de ejercicios
excéntricos de isquiotibiales (“Nordic curl” asistido, elevacion muerta excéntrica de una sola
pierna rigida y elevacion muerta excéntrica de dos piernas rigidas), otro grupo realiz6 ejercicios
de sentadillas inestables (sentadilla a una pierna, sentadilla a una pierna sobre bosu y lunges
sobre bosu) y un tercer grupo serd el grupo control. EI primer grupo muestra diferencias
significativas a 35° y 45° y el segundo grupo a 60°, 80° y 90°, dando muestras de que ambos

grupos de ejercicios son necesarios en la prevencion de lesiones.
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6. DISCUSION

La presente revision sistematica se ha centrado en analizar la influencia que tienen los
diferentes ejercicios, entrenamientos o programas de las cualidades fisicas, la agilidad y la
coordinacion en la prevencién de lesiones, estudiados en la literatura cientifica actual,

realizados por jugadores de futbol no profesionales masculinos.

Segun lo explorado y analizado, esta es la primera revision sistematica que analiza
programas de entrenamiento o ejercicios vinculados a la prevencion de lesiones en cuanto las
distintas capacidades fisicas en esta poblacién, para poder aplicar un protocolo eficaz en nuestro

trabajo.

Es importante tener en cuenta la calidad metodoldgica de los articulos incluidos en el
presente trabajo. Para ello se desarrollo la escala PEDro en cada uno de los estudios analizados,
obteniendo de forma general una calidad moderada. Algunos de ellos registran mayor calidad
en su analisis (Al Attar et al., 2017; Ishgi et al., 2018; Ishgi et al., 2016) y otros muestran una
menor puntuacion en la escala realizada (Lovell et al., 2018; Small et al., 2009).

Observando los resultados obtenidos en los articulos que han sido seleccionados en esta
revision, se ha podido determinar la importancia que tiene la practica de determinados
protocolos de actuacién para reducir el riesgo de lesién en los jugadores. Gran parte de estos
estudios son experimentales y nos permite encontrar algunos de los ejercicios o entrenamientos

que son llevados a cabo para obtener éxito en la prevencion de lesiones.

En primer lugar se presto atencion a aquellos articulos que muestran informacion acerca
de la reduccidn de lesiones, conseguida gracias a los programas preventivos implantados. Aun
asi, todos los estudios analizados sefialan o hace referencia a la posible influencia del protocolo
Ilevado a cabo en reduccidn de lesiones, pero tan solo seis de ellos muestran beneficios en su
desarrollo (Al Attar et al., 2017; Jensen et al., 2014; Lovell et al., 2018; Naclerio et al., 2013;
Naclerio et al., 2015; Small et al., 2009). En los otros tres articulos que son analizados, se
observo mejoras en la fuerza de la musculatura trabajada, sin embargo, no se consiguieron
mejoras significativas en la prevencion de lesiones con respecto al grupo que no realizo el

programa de entrenamiento (HOImich et al., 2009; Ishgi et al., 2018; Ishgi et al., 2016).

Por otro lado, cabe destacar que todos los protocolos de intervencién estudiados en esta
revision utilizan la fuerza como cualidad a desarrollar para reducir el riesgo de lesion, ya que

el entrenamiento de fuerza muestra un efecto protector en cuanto la prevencion de lesiones
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(Lauersen et al., 2014). La musculatura de la flexo-extension de rodilla se desarrolld, en algunos
de los estudios, mediante el ejercicio “Nordic Hamstring” o “Nordic curl”. Aunque en uno de
estos articulos no se encontraron evidencias para la prevencion de lesiones (Ishgi et al., 2018),
en otros estudios se ha podido comprobar su influencia en la reduccién de lesiones, al realizar,
por norma general, este ejercicio tras los entrenamientos (Lovell et al., 2018; Small et al., 2009)
o incluyéndolo junto a otros ejercicios de fuerza e inestabilidad (Naclerio et al., 2013; Naclerio
etal., 2015). Sin embargo se debe tener en cuenta que este ejercicio puede aumentar el volumen
muscular (hipertrofia), comprometiendo la longitud muscular de los isquiotibiales, por lo que
seria necesario analizar si esta hipertrofia puede reducir el riesgo de lesion o solo aumentar la

fuerza de la musculatura (Seymore et al., 2017).

Como menciondbamos anteriormente, algunas de las intervenciones analizadas son
realizadas mediante grupos de ejercicios o protocolos de entrenamiento en los cuales se
desarrolla un trabajo de fuerza acompafiado de otras cualidades, como es el caso de la
estabilidad o el equilibrio. En este caso, tres de los estudios desarrollan ejercicios de
inestabilidad, en los cuales se requiere de equilibrio para su ejecucion (Al Attar et al., 2017;
Naclerio et al., 2013; Naclerio et al., 2015) ya que su entrenamiento es eficaz en la mejora del
control postural y neuromuscular (Zech et al., 2010), reduciendo el riesgo de lesion mediante
sus intervenciones e invitando a incluir estos ejercicios en los protocolos de prevencion de las
mismas, aunque segun Holmich et al. (2009), el desarrollo de la estabilidad reduce el riesgo de

lesiones pero no lo hace de manera significativa.

El trabajo de fuerza para la prevencion de lesiones en la zona pélvica, mediante los
movimientos de aduccién y abduccion de la cadera se llevado a cabo en diferentes estudios y
utilizando métodos diferentes. Uno de los métodos utilizados es la utilizacion de bandas
elasticas, las cuales han sido empleadas por otros autores, determinando el aumento de fuerza
y su posible utilizacién en la prevencion y rehabilitacion de lesiones de la musculatura que
interviene en la flexion de cadera (Thorborg et al., 2016), aunque como nos indican Jensen et
al. (2014) también puede intervenir en la mejora de la fuerza de la musculatura de la pelvis,
facilitando los ejercicios realizados en el protocolo de prevencién de lesiones. El estudio que
llevé a cabo una intervencion con el desarrollo de la fuerza pélvica a través del ejercicio
“Copenhagen abduction” (Ishgi et al., 2016) no encontrd evidencias con respecto la reduccion
de lesiones al igual que en el estudio de Esteve et al. (2015), donde el desarrollo de la fuerza de

aduccion exceéntrica de cadera en la prevencion de lesiones en jugadores no resultd
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determinante. De igual forma, el conjunto de ejercicios realizados por Holmich et al. (2009)

disminuye el riesgo de lesion de los masculos pélvicos, pero no de manera significativa.

La flexibilidad o amplitud de movimiento, coordinacion y la agilidad son trabajadas de
manera conjunta con diferentes ejercicios, desarrollando un protocolo donde la reduccion del
riesgo de lesion no es significativa (HoImich et al., 2009). Ademas a estas cualidades se le afiade
la resistencia aerobica en un programa de intervencion en el que se obtiene con éxito una
prevencion de lesiones tras realizarlo antes y después del entrenamiento (Al Attar et al., 2017).
La velocidad no se encuentra estudiada en ninguno de los articulos seleccionados, en este caso,
esta capacidad no interviene en ninguno de los ejercicios o entrenamientos realizados, por lo

que no podemos observar posibles modificaciones en la prevencion de lesiones.

La duracidn de las intervenciones que transcurren en los articulos que fueron analizados
es llevada a cabo durante 4 y 12 semanas de forma general, por lo que se realizan estudios con
periodos cortos de tiempo y todos ellos coinciden en la realizacion de ejercicios entre 2 y 4
sesiones semanales, lo cual coincide, comunmente, con el niUmero de entrenamientos que se
practican en el futbol amateur o recreativo. Estas sesiones se realizan comdnmente con
ejercicios programados destinados exclusivamente a la prevencion de lesiones, como son el
“Nordic curl”, lunge o sentadillas para el trabajo en fase de flexo-extension de rodilla'y se llevan
a cabo mediante la ejecucion de 2-4 series con un total de entre 8 y 15 repeticiones (Ishgi et al.,
2018; Lovell et al., 2018).

Teniendo en cuenta las limitaciones que nos encontramos en esta investigacion se ha
podido observar que existen pocos estudios que analicen la eficacia de programas en la
prevencion de lesiones. La complejidad del reducido nimero de articulos que abordan el tema
que se pretende estudiar en una poblacion tan concreta como los jugadores de futbol masculinos
no profesionales. Atendiendo a los pocos estudios que podemos encontrar y a la heterogeneidad
que presentan la mayoria de ellos en las intervenciones que son llevadas a cabo, provocan
limitaciones en la extraccion de resultados homogéneos e incluso en la exploracién de

resultados de las diferentes cualidades fisicas objeto de estudio.

Finalizado todo el registro y el analisis en nuestra revision, es importante sefialar que en
futuras lineas de investigacion, es necesario realizar estudios donde se ejecuten evaluaciones
mas certeras y eficaces para la deteccion del riesgo de lesion de diferentes protocolos de
intervencion, ademas de involucrar ejercicios donde intervengan diferentes cualidades fisicas.

Es interesante que se lleven a cabo diferentes indicadores que determinen la reduccion del
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riesgo de lesion en la intervencion realizada, para mostrar el grado de eficacia de la propia

intervencion.

/. CONCLUSIONES

En la presente investigacion queda patente la importancia del trabajo de la fuerza como
principal medio de prevencion de lesiones, ademas de la inclusion de ejercicios con implicacion
de estabilidad o equilibrio. A pesar de ello, en esta investigacion, los resultados obtenidos no
son suficientes ni unificados para concretar los efectos que se producen en la prevencion de
lesiones a traves de las diferentes cualidades estudiadas, aunque si se puede sefialar que el
desarrollo de estas capacidades, sea de manera especifica o general, puede facilitar el trabajo
para reducir las lesiones. Cabe destacar que son necesarios mas estudios acerca de los efectos

que produce el entrenamiento exclusivo a la prevencion de lesiones.

Con respecto a la obtencion de algunos métodos de entrenamientos o ejercicios que
faciliten la prevencion de lesiones, no se puede confirmar que ninguno de ellos sea efectivo ya
que no son suficientes las intervenciones encontradas y aquellos ejercicios que son realizados
en diferentes estudios no detallan resultados clarificadores para utilizarlos en el protocolo de

prevencion de lesiones.

Finalmente, sefialar la importancia de obtener mas informacion acerca de la influencia
de las cualidades fisicas, la coordinacion o la agilidad, al margen del entrenamiento de fuerza

en la reduccién del riesgo de lesion en jugadores de futbol no profesionales.
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