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DEFINICION DE TERMINOLOGIAS
TIPOS DE LESIONES EN EL FUTBOL

;QUE PAPEL DESEMPENA UN CUERPO TECNICO EN LA
PREVENCION DE LESIONES?

;QUE PAPEL DESEMPENA UN CUERPO TECNICO EN
UNA LESION?

PREVENCION DE LESIONES
REHABILITACION DE LESIONES



¢ Conocer tipologia de lesiones
¢ Conocer diferentes trabajo Preventivos
¢ Disenar diferentes planes de trabajo Preventivos

¢ Diferenciar estructuras dianas



Cualquier dafio, alteracidon u otra anomalia, estructural
(fisico), metabolica(fisiologico) y/o cognitivo(mental) que
impida la practica deportiva con normalidad.

Esguince, Rotura, Fractura, Tendinopatia, Contusion,
Edema, Herida, Hernia, etc.

Proceso en el cual un futbolista no puede desempeiar sus
habitos con normalidad.

Molestias—> Dolor



¢ Hay varias clasificaciones de las lesiones:

Traumaticas o No Traumaticas (directas o indirectas)
Leves, Moderada, Grave o Severa (segun dias de baja)
Sencillas o Complejas (dependiendo del namero de estructuras asociadas)

Primarias o Secundarias (s1 es derivada de otra lesion)






NOMENCLATURA PRONOSTICO

LEVES 1-3 dias
MODERADA 3-15 dias

GRAVE 3-8 semanas

SEVERA 8-12 semanas




¢ ESTRUCTURAS IMPLICADAS EN LA LESION

Sencilla—> Esguince de tobillo, rodilla
Complejas—>Pubalgia



¢ Una lesion primaria puede desencadenar lesiones derivadas
debido a la compensacion muscular.

Esguince de Tobillo>Pubalgia
Esguince de Tobillo->Lumbalgia
Psoas—>Publagia
Gluteos—>Rotura de Isquiotibiales



é INTRiNSECOS ¢ Botas, guantes, espinilleras,

tc.
Edad e |
Condiciones ambientales
Sexo Condici del t d
ondiciones del terreno de
IMC .
L . juego
Condicién Fisica s Césped (N 0 A)
¢ Fatiga

Alimentacion e Hidratacion
Factores Psicologicos

¢ EXTRINSECOS

Equipamiento deportivo



¢ EDAD
> Edad > Riesgo de lesion

¢ SEXO

H>M por la practica deportiva
M > riesgo de lesion LCA que los H

¢ IMC

A >IMC > riesgo de lesiones



¢ ALIMENTACION e HIDRATACION

(Qué comemos?;Comemos suficiente de todo?
¢ HC P Gr Min

(Competimos con los depositos llenos de glucogeno?

¢ 72h prey post, la importancia los dias previos al partido...

(Qué bebemos, estamos hidratados para la competicion ?
¢ Elmusculo es agua en su 70-80 %



¢ Segun Olmedilla (2004) en un estudio realizado a jugadores
de futbol semiprofesional, el jugador de fatbol no le da
apenas importancia a los factores psicologicos como factor
lesional.
¢ ESTRES
¢ ANSIEDAD
¢ ACTIVACION



SECO DURO BLANDO IRREGULARIDADES mm




¢ MATERIAL DEPORTIVO

(Es adecuado el material que utilizamos?



REGION CORPORAL
Craneo

Cara

Columna Vertebral
Torax

Hombro

Muiieca

Mano

Pelvis

Muslo

Rodilla

Pierna

Tobillo

Pie

TOTAL

N° LESION
7

6

35

y)

3

3

10

27

61
28
64
26

PORCENTAJE
1,6%
1,3%

7,8% | TIPO DE LESION
0,4%  TRAUMATICA
NO TRAUMATICA

0,7%
0,7%
2,2%
6,1%
39%
13,7%
6,3%
14,5%
5,8%
100%

PORCENTAJE




CONTUSIONES
ESGUINCES

LESIONES MUSCULARES
LESIONES ARTICULARES









¢ FX CLAVICULA
¢ LUXACION HUMERO

¢ LUXACION ACROMIO-CLAVICULAR



¢ Clasificacion de los esguinces

NOMENCLATURA PRONOSTICO

Grado 1 1-3 dias
Grado I 3-15 dias
Grado 111 3-8 semanas

Grado IV 8-12 semanas



NOMENCLATURA | ESTADIOS | PRONOSTICO

Contractura/DOMS Grado 0 1-3 dias
Microrrotura fibrilar  Grado I 3-15 dias
Rotura Fibrilar Grado I1 3-8 semanas

Rotura Fibrilar Grado 111 8-12 semanas



¢ LCA (Lig Cruzado Anterior)

é https://www.youtube.com/watch?v=WU2I401AZzA

¢ https://www.youtube.com/watch?v=ahrdTDojstU


https://www.youtube.com/watch?v=WU2I4OlAZzA
https://www.youtube.com/watch?v=WU2I4OlAZzA
https://www.youtube.com/watch?v=ahrdTDojstU
https://www.youtube.com/watch?v=ahrdTDojstU

¢ LLI (Lig Lateral Interno)
Valgo

¢ LLE (Ligamento Lateral Externo)

Varo



MENISCOPATIA

https://www.youtube.com/watch?v=A EUKuRrIBg CV
https://www.youtube.com/watch?v=w1C-G5nvaBk LS



https://www.youtube.com/watch?v=A_EUKuRrIBg
https://www.youtube.com/watch?v=A_EUKuRrIBg
https://www.youtube.com/watch?v=w1C-G5nvaBk
https://www.youtube.com/watch?v=w1C-G5nvaBk
https://www.youtube.com/watch?v=w1C-G5nvaBk

¢ TENDINOPATIA



¢ BURSITIS

¢ LUXACION DE ROTULAS (varo-valgo)



¢ CONDROMALACIAS o CONDROPATIAS

¢ SINDROME PATELAR



¢ ESGUINCE LLI-LLE

¢ FASCITIS PLANTAR



¢ PUBALGIAS

¢ HERNIA INGUINAL



¢ PROTOCOLO RICE
Reposo
Hielo
Compresion
Elevacion



ENTRENADOR
2° ENTRENADOR

, ¢ JUGADOR
PREPARADOR FISICO

FISIOTERAPEUTA



ANALIZA
DISENA
PERIODIZA
EJECUTA

VALORA

La prevencion es un apartado mas dentro de la
planificacion, tiene tanta importancia como la
potenciacion o mejora de rendimiento, como el
trabajo tactico o el técnico.

Es funcion y obligacion de todos los integrantes del
cuerpo técnico mirar por la integridad de sus
jugadores.

La prevencion esta integrada en todas las
actividades



¢ Esla organizacion, disefio, ejecucion y valoracidon de ejercicios
y/0 actividades con la finalidad determinada de evitar una
lesi6n.
Organizacion de planning de comidas pre y post actividad
Organizacion y ejecucion de ejercicios preventivos

¢ ;CoOmo se realiza una buena prevencion de lesiones?
Estructuras dianas
Tiempo de ejecucion

Ubicacion en micro-meso-macrociclo






¢ Fuerza General
¢ Fuerza Especifica

é Fuerza Auxilar

¢ CORE


















GRACIAS
POR
SU
ATENCION



