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Resumen

Introduccion: En el futbol juvenil, las lesiones de tobillo son frecuentes y pueden afectar el desa-
rrollo deportivo y el desempefio funcional de los jugadores.

Objetivo: Analizar factores modificables asociados con el antecedente de lesion de tobillo en
futbolistas juveniles de Popayan, Cauca.

Metodologia: Se realiz6é un estudio transversal comparativo con 172 futbolistas, 85 con antece-
dente de lesion de tobillo y 87 sin antecedente. Los participantes fueron evaluados mediante
un cuestionario estructurado, mediciones semioldgicas, composicion corporal y pruebas fun-
cionales.

Resultados: La categoria competitiva y la frecuencia semanal de entrenamiento se asociaron
con el antecedente de lesién. Los jugadores con antecedente presentaron mayor fuerza de ex-
tension de cadera izquierda, altura de salto y tiempo de vuelo. En el analisis multivariante, los
mediocampistas y delanteros presentaron mayores odds de antecedente de lesidn que los de-
fensas centrales. La fuerza de extension de cadera izquierda y la altura de salto también man-
tuvieron asociaciones significativas.

Discusion: Los hallazgos muestran que un mayor desempeifio en determinadas variables fun-
cionales no necesariamente corresponde con una menor presencia de antecedentes de lesion,
lo que respalda la interpretaciéon multidimensional del rendimiento en futbolistas juveniles.
Conclusiones: El antecedente de lesion de tobillo se asocié con caracteristicas deportivas y fun-
cionales. Estos resultados respaldan una evaluaciéon multidimensional, aunque el disefio trans-
versal no permite establecer temporalidad ni causalidad.
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Abstract

Introduction: Ankle injuries are common in youth soccer and may affect players' athletic devel-
opment and functional performance.

Objective: To analyze modifiable factors associated with a history of ankle injury in youth soc-
cer players from Popayan, Cauca.

Methodology: A comparative cross-sectional study was conducted with 172 soccer players, 85
with a history of ankle injury and 87 without such a history. Participants were assessed using a
structured questionnaire, clinical measurements, body composition assessment, and functional
performance tests.

Results: Competitive category and weekly training frequency were associated with a history of
ankle injury. Players with an injury history showed greater left hip extension strength, jump
height, and flight time. In the multivariable analysis, midfielders and forwards showed higher
odds of a history of ankle injury than central defenders. Left hip extension strength and jump
height also remained significantly associated.

Discussion: The findings indicate that better performance in certain functional variables does
not necessarily correspond to a lower prevalence of previous injury, supporting a multidimen-
sional interpretation of performance in youth soccer players.

Conclusions: A history of ankle injury was associated with sport-related and functional charac-
teristics. These findings support a multidimensional assessment; however, the cross-sectional
design does not allow temporal or causal relationships to be established.
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Introduccion
___________________________________________________________________________________________________________________________|
Las lesiones de tobillo constituyen una localizacion relevante dentro de la epidemiologia lesional del
fatbol juvenil, con predominio de lesiones ligamentarias y esguinces entre las afecciones de esta region
(Mandorino et al., 2023a). Su importancia clinica no se limita al episodio agudo, dado que el antecedente
de lesion se ha relacionado con una mayor susceptibilidad a nuevos episodios y con alteraciones funcio-
nales que pueden persistir después del retorno a la practica deportiva (Mandorino et al., 2023b; Picot
et al,, 2022). En este contexto, la evaluacion del complejo tobillo-pie adquiere especial relevancia du-
rante las etapas formativas, en las que coinciden cambios relacionados con el crecimiento y la madura-
cioén con una progresion de las demandas fisicas y competitivas (Wik, 2022; Towlson et al.,, 2021).

La evaluacion funcional permite caracterizar diferentes componentes del desempefio del futbolista y
complementar la informacién obtenida mediante el antecedente clinico. Variables relacionadas con mo-
vilidad, fuerza, equilibrio y rendimiento pueden aportar informacién sobre el estado funcional del de-
portista, aunque su interpretacion debe realizarse de manera integrada y considerando las caracteristi-
cas especificas de la poblacién evaluada (Schneider et al., 2019; Picot et al., 2022). Asimismo, la compo-
sicién corporal puede presentar variaciones relacionadas con el estado lesional y con su evolucién a lo
largo de la temporada, lo que respalda su consideracidén dentro de una valoracién mas amplia del futbo-
lista (Martins et al., 2022).

Entre los componentes funcionales, la fuerza constituye un elemento relevante para el rendimiento y el
control del movimiento en el fltbol, mientras que las pruebas de salto permiten caracterizar capacida-
des relacionadas con el desempeiio neuromuscular (Villaquiran Hurtado & Jerez Mayorga, 2023; Rom-
mers et al., 2020). Por su parte, el equilibrio dindmico representa otro componente de la evaluacién
funcional; sin embargo, su relacion con la ocurrencia posterior de lesiones no es uniforme entre pobla-
ciones y depende de las caracteristicas del deportista, del contexto deportivo y de los criterios emplea-
dos para interpretar las pruebas (Chaari et al,, 2022; Plisky et al., 2021). Por tanto, ninguna de estas
variables debe considerarse de manera aislada como indicador suficiente de susceptibilidad lesional.

Esta consideracion resulta particularmente importante en el fitbol juvenil, donde el crecimiento, la ma-
duracién bioldgica, la edad cronoldgica, la carga de entrenamiento y las demandas competitivas pueden
modificar simultaneamente el perfil funcional y la epidemiologia de las lesiones (Wik, 2022; McBurnie
etal, 2021; Mandorino et al., 2023b). Estudios prospectivos han mostrado que la frecuencia, gravedad
y carga de las lesiones pueden variar entre grupos etarios durante el proceso formativo (Rufetal., 2022),
mientras que también se han identificado diferencias segun la posicion de juego y las demandas especi-
ficas del futbolista (Hall et al., 2022). Estas caracteristicas respaldan la necesidad de evitar interpreta-
ciones homogéneas del riesgo y de considerar el contexto deportivo individual.

La prevencidon de lesiones en futbolistas jovenes requiere, por tanto, estrategias que integren diferentes
componentes del rendimiento y de la exposicidon deportiva. Los programas estructurados de calenta-
miento, fuerza y entrenamiento neuromuscular han mostrado efectos favorables sobre variables de ren-
dimiento y sobre la ocurrencia de lesiones en futbolistas juveniles (Asgari et al., 2022; Rahlf et al., 2020).
Sin embargo, para orientar adecuadamente estas estrategias es necesario conocer coémo se distribuyen
las caracteristicas deportivas, antropométricas y funcionales entre jugadores con diferentes anteceden-
tes lesionales.

A pesar del creciente interés por la prevencidn en el futbol juvenil, persisten interrogantes sobre las
caracteristicas que diferencian a los jugadores con y sin antecedente de lesidn de tobillo, particular-
mente en contextos formativos no pertenecientes a academias de élite. Estudios recientes confirman
que el tobillo continta representando una localizacién importante de lesion en futbolistas jovenes y que
las caracteristicas lesionales pueden variar segtn el nivel competitivo y la posicion de juego (Prianto et
al,, 2024; Gamonales et al., 2024). No obstante, sigue siendo necesario generar evidencia en poblaciones
locales que permita caracterizar estas asociaciones mediante evaluaciones deportivas, antropométricas
y funcionales.

En este contexto, el objetivo del presente estudio fue analizar factores modificables asociados con el
antecedente de lesion de tobillo en futbolistas juveniles de Popayan, Cauca. Debido al disefio transversal,
el andlisis se orient6 a identificar asociaciones entre las variables estudiadas y el antecedente lesional,
sin establecer relaciones temporales o causales (von Elm et al., 2007).
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Método
|

Participantes

Se realiz6 un estudio descriptivo, comparativo de corte transversal, en futbolistas juveniles con edades
entre 12 y 17 afos. Se empled un muestreo no probabilistico por conveniencia entre jugadores pertene-
cientes a siete clubes de futbol de la ciudad de Popayan. Un total de 300 futbolistas fueron evaluados
para determinar su elegibilidad; de estos, 30 no cumplieron los criterios de inclusién, 52 declinaron
participar y 46 fueron excluidos por presentar historias clinicas incompletas. Finalmente, la muestra
estuvo conformada por 172 jugadores, distribuidos en dos grupos: con antecedente de lesion de tobillo,
49% (n = 85), y sin antecedente de lesion de tobillo, 51% (n = 87). El tamafio muestral estuvo determi-
nado por el nimero de futbolistas elegibles y disponibles en los clubes participantes. Debido al caracter
no probabilistico del muestreo, los resultados no deben interpretarse como estadisticamente represen-
tativos de la poblacion general de futbolistas juveniles.

Los criterios de inclusién consideraron jugadores activos inscritos en un club deportivo y participantes
en torneos oficiales federativos, con al menos un afio de experiencia competitiva. La participacidn re-
quirié aceptacion voluntaria, autorizacion institucional del club y consentimiento informado firmado
por los padres de familia o acudientes. Se excluyeron los jugadores que presentaran una lesién reciente,
aquellos que no hubieran completado al menos un mes desde el alta competitiva y quienes tuvieran
informacién clinica incompleta o ausencia de documentacién que permitiera verificar el antecedente de
lesion de tobillo.

Para efectos del estudio, se considerd lesion de tobillo toda alteracion de la funcion fisica normal o dafio
tisular de esta regién asociado con la participacion deportiva, de acuerdo con la definicién de lesion
propuesta por Bahr et al. (2020). El antecedente lesional se delimit6 mediante un criterio operacional
basado en pérdida de participacion deportiva (time-loss). Especificamente, se incluyeron los eventos
que ocasionaron al menos un dia de ausencia o limitacion para participar plenamente en entrenamiento
o competencia. Este umbral de un dia correspondié al criterio operativo adoptado para el presente es-
tudio.

Procedimiento

Antes de iniciar la recoleccién de datos, se explicaron los objetivos, procedimientos, aspectos éticos y
posibles molestias relacionadas con las evaluaciones a directivos, entrenadores, deportistas y padres de
familia o acudientes. Las pruebas se realizaron en el laboratorio del Programa de Fisioterapia de una
universidad publica del departamento del Cauca, siguiendo un orden estandarizado y procedimientos
previamente establecidos. Los evaluadores recibieron entrenamiento previo y el evaluador encargado
de las pruebas funcionales permanecié cegado respecto al antecedente de lesién de los participantes.

Una vez obtenido el consentimiento informado, cada jugador diligenci6é un cuestionario estructurado
previamente sometido a prueba piloto. Este instrumento incluyé informacién sociodemografica, ante-
cedentes deportivos y antecedentes de lesion de tobillo. Entre las variables deportivas se registraron el
tiempo de practica deportiva en afios, la frecuencia semanal de entrenamiento en dias, la duracién diaria
de las sesiones de entrenamiento en minutos y el numero de partidos disputados por semana.

Composicion corporal

La composicidn corporal se evalu6 mediante bioimpedancia multifrecuencia con el analizador InBody
270. Este dispositivo ha mostrado adecuada exactitud y fiabilidad para la estimacion de diferentes com-
ponentes de la composicion corporal en poblacién pediatrica (Larsen et al., 2021). Se registraron peso
corporal, masa muscular esquelética, porcentaje de grasa corporal, masa libre de grasa, masa grasa cor-
poral, masa magra segmental e indice de masa corporal.

Evaluacion de la estabilidad ligamentaria

La estabilidad ligamentaria del tobillo se evalué mediante las pruebas de cajon anterior y talar tilt. Estas
maniobras forman parte de la evaluacion clinica de la integridad de los ligamentos laterales del tobillo.
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La evidencia disponible indica que el cajon anterior presenta utilidad clinica para confirmar el compro-
miso del ligamento talofibular anterior, mientras que el talar tilt puede aportar informacion sobre la
integridad del ligamento calcaneofibular (Netterstrom-Wedin et al., 2022).

Calentamiento

Antes de las pruebas funcionales, todos los jugadores realizaron un calentamiento estandarizado de 10
minutos, compuesto por cinco minutos de carrera continua a intensidad ligera-moderada y cinco minu-
tos de ejercicios dindmicos especificos de miembros inferiores, incluidos desplazamientos laterales,
skipping y movilidad dinamica. La inclusién de una fase de calentamiento previo se fundamenté en la
evidencia sobre sus efectos favorables en el rendimiento fisico posterior (Fradkin et al., 2010).

Las evaluaciones se realizaron siguiendo un orden estandarizado y se establecieron periodos de des-
canso de tres minutos entre pruebas con el propdsito de reducir la influencia de la fatiga sobre el rendi-
miento.

Movilidad articular

Los rangos de movimiento de dorsiflexidn, plantiflexion, inversion y eversion de tobillo, asi como la ab-
duccion y extension de cadera, se evaluaron mediante goniometria manual siguiendo procedimientos
estandarizados para la medicidon del movimiento articular (Norkin & White, 2016).

La dorsiflexion funcional del tobillo en carga se evalué mediante el Weight-Bearing Lunge Test. Esta
prueba presenta elevada fiabilidad intra e interevaluador y valores establecidos de cambio minimo de-
tectable para la medicion de la dorsiflexion en carga (Powden et al., 2015).

Fuerza muscular

La fuerza isométrica se cuantificO mediante un dinamémetro manual MicroFET2. Se evaluaron bilate-
ralmente los grupos musculares dorsiflexores, plantiflexores, inversores y eversores del tobillo, asi
como los abductores y extensores de cadera. El MicroFET2 ha mostrado mediciones comparables con
otros dinamémetros manuales para diferentes grupos musculares, mientras que la dinamometria ma-
nual estabilizada ha demostrado adecuada fiabilidad para la cuantificaciéon de fuerza isométrica de
miembros inferiores (Jackson et al., 2017; Du et al., 2024). Los resultados se registraron en kilogramos-
fuerza (kgf).

Resistencia funcional de los plantiflexores

La resistencia funcional de los musculos plantiflexores se evalué mediante el Standing Heel-Rise Test.
Esta prueba clinica ha mostrado elevada fiabilidad test-retest y dispone de valores normativos para su
interpretacion (Hébert-Losier et al.,, 2017).

Evaluacion del salto

El rendimiento en salto vertical se evalu6é mediante Squat Jump y Countermovement Jump. La altura del
salto y el tiempo de vuelo se registraron mediante la aplicacién My Jump 2, cuya validez y fiabilidad han
sido demostradas frente a plataformas de fuerza y en poblacion futbolistica joven (Gallardo-Fuentes et
al,, 2016; Gémez- Rodas et al,, 2024).

El rendimiento funcional lateral se evalué mediante el Side Hop Test. Esta prueba ha mostrado adecuada
validez de constructo y fiabilidad intra e interevaluador en nifios y adolescentes, incluidos participantes
evaluados en contextos de futbol (Kamonseki et al.,, 2018). Asimismo, estudios posteriores realizados
especificamente en futbolistas han mostrado adecuados niveles de validez y fiabilidad para su utiliza-
cion en la evaluacion funcional (Faltstrom et al,, 2023).

Equilibrio estdtico

El control postural estatico se evalué mediante el Single Leg Stance Test on Firm Surface, siguiendo el
protocolo descrito por Picot et al. (2022). La prueba se realiz6 descalzo, en apoyo unipodal sobre una
superficie firme, con las manos ubicadas sobre las caderas y los ojos cerrados durante 20 segundos. La
extremidad de apoyo se mantuvo con aproximadamente 5° de flexién de rodilla, mientras que la cadera
y la rodilla de la extremidad contralateral permanecieron ligeramente flexionadas.
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Durante la prueba se registr6 el nimero de errores de equilibrio. Se consideraron errores la apertura
de los ojos, realizar un paso, tropezar o caer, desplazar la cadera mas de 30° en flexién o abduccidn,
levantar el antepié o el talén, o permanecer fuera de la posicién establecida durante mas de cinco se-
gundos. Esta prueba ha mostrado adecuada fiabilidad interevaluador para la valoracion clinica del con-
trol postural estatico (Picot et al., 2022).

Equilibrio dindmico
El equilibrio dinamico se evalué mediante el Y-Balance Test Lower Quarter. Se registraron las distancias
de alcance en las direcciones anterior, posteromedial y posterolateral, asi como las puntuaciones nor-
malizadas para cada extremidad. El Y-Balance Test presenta evidencia favorable de fiabilidad para la
evaluacion del equilibrio dindmico, aunque su capacidad para identificar prospectivamente lesiones va-
ria entre poblaciones y contextos deportivos (Plisky et al., 2021). Su utilizacion para la caracterizacion

del equilibrio dindmico en futbolistas también ha sido descrita segun el nivel competitivo (Falces- Prieto
etal., 2020).

Anadlisis de datos

Los datos fueron organizados inicialmente en Microsoft Excel y posteriormente analizados mediante el
lenguaje de programacion R. La distribucién de las variables cuantitativas se examin mediante la
prueba de Shapiro-Wilk. Para las comparaciones entre grupos se utilizé la prueba de chi-cuadrado en
las variables categdricas y, segtn la distribucién de los datos, la prueba t de Student para muestras in-
dependientes o la prueba U de Mann-Whitney para las variables cuantitativas.

Dado el nimero de comparaciones realizadas, los valores de p fueron ajustados mediante el procedi-
miento de Benjamini-Hochberg para controlar la tasa de falsos descubrimientos. Asimismo, se calcula-
ron tamafios del efecto para las comparaciones bivariadas, utilizando V de Cramér para las variables
categdricas y correlacion biserial por rangos para las comparaciones realizadas mediante la prueba U
de Mann-Whitney.

Posteriormente, se ajust6 un modelo de regresion logistica binaria multivariante para evaluar asocia-
ciones ajustadas con el antecedente de lesién de tobillo. El modelo incluyé edad, posicion de juego, fre-
cuencia semanal de entrenamiento, fuerza de extensiéon de cadera izquierda, altura de salto y clasifica-
cion de masa muscular esquelética como variables independientes. Los resultados se expresaron me-
diante razones de momios (OR) e intervalos de confianza del 95%. La ausencia de colinealidad relevante
entre las variables incluidas en el modelo se verifico mediante el factor de inflacién de la varianza (VIF).

Consideraciones éticas

El estudio fue aprobado por el Comité de Etica de Investigaciones institucional, con identificador No.
6144 en el Sistema de Registro de Investigacién. Todos los procedimientos se desarrollaron de acuerdo
con los principios éticos establecidos en la Declaracion de Helsinki y con la normativa colombiana vi-
gente para investigaciones en salud con seres humanos (World Medical Association, 2013; Ministerio
de Salud, 1993).

Resultados
___________________________________________________________________________________________________________________________|
Los 172 participantes fueron hombres, con una edad promedio de 14 afios (+/-1,3DS) entre un rango
de edades de 12 a 17 afios los cuales fueron integrantes de siete clubes de la ciudad de Popayan. En
cuanto a las caracteristicas deportivas la posicion de juego fue lateral 31%, mediocampista 23%, delan-
tero 22%, defensa central 17% y arquero 6%. Con respecto a la categoria, se encontré6 que el 77% eran
sub-15, el 19% eran sub-13, 3% elites y el 1% correspondian a la categoria sub-17.

Mientras que, para el tiempo de practica se obtuvo que el 62% de la poblacién llevaba mas de 7 afios
entrenando, el 16% entre 5 a 7 afios, el 10% entre 3 a 5 afios y el 9% entre 1 y 3 afios, con un promedio
de frecuencia semanal de entreno de 5 (+/- 1,4DS) dias a la semana, entrenando al dia entre 60 a 120
minutos para el 61%, entre 120 a 180 minutos para el 33% de los deportistas, y mayor a 180 minutos
tan solo el 5%. Por otra parte, el promedio de partidos a la semana de los atletas es de 1,5 (+/-0,8 DS)
juegos, mientras el 60% de los atletas entrenan en una superficie natural, el otro 40% lo hace en una
superficie mixta.
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Para los antecedentes de lesién el 49% ha sufrido una lesién de tobillo, de las personas que reportan
lesiones el promedio de lesidn en su carrera deportiva es del 0,5% con una maxima de 9 lesiones y una
minima de 1 lesion, las estructuras que mas se han lesionado es el ligamento con un 60% y la que menos
se lesiona es el hueso con un 1%. En cuanto a la antigiiedad de las lesiones, se establece que 43% de los
lesionados tuvo su ultima lesidn hace 3 meses, el 30% mayor a 12 meses y el 22% restante de 4 a 12
meses. En cuanto a la frecuencia de lesiones con la carga de actividad el 59% de las lesiones fue en com-
petencia mientras que el 31% fue en entrenamiento. Las lesiones se produjeron principalmente en los
minutos 60 a 90 de juego (35%) y produjeron alrededor del 50% de 1 a 7 dias de incapacidad.

La figura 1 presenta los valores promedio de composicién corporal en jovenes futbolistas, destacando
la distribucién de la masa muscular y grasa. Se reporta un peso medio de 56,28 kg (+/-9,6 DS), con una
masa de musculo esquelético de 26,97 kg (+/-4,6 DS) y un porcentaje de grasa corporal del 14,17% (+/-
4,9 DS). A nivel segmental, los miembros inferiores muestran una masa magra promedio de 11,54 kg
(+/- 2,04 DS) en el lado izquierdo y 11,63 kg (+/- 2,05 DS) en el derecho, con una grasa segmental de 4,8
kg (+/-1,7 DS) en ambos. La masa libre de grasa es de 48,34 kg (+/- 4,2DS), mientras que la masa grasa
corporal alcanza los 8,2 kg (+/- 3,71 DS), resultando en un indice de masa corporal (IMC) de 20,5 kg/m?2
(+/- 2,43 DS) y una talla promedio de 159,8 cm (+/- 31,26 DS) para los atletas.

Figura 1. Composicién corporal de los jévenes futbolistas

Masa grasa
corporal: 8.2 kg

Indice de masa
corporal: 20,5 kg/m?

Peso: 56.28 kg

Masa de musculo Masa libre de
esquelético: 26 97 kg grasa: 48,34 kg

Porcentaje de grasa
corporal: 14,17 %

Talla: 159,8 cm

La tabla 1 muestra los resultados de diversas pruebas de rendimiento fisico en los futbolistas, las cuales
evidencian una distribucién similar entre el pie derecho e izquierdo en la mayoria de las pruebas. Se
observa una alta frecuencia de hipermovilidad en las pruebas de eversidn e inversién en ambos pies, asi
como una tendencia a la hipomovilidad en dorsiflexion y plantiflexion. En las pruebas de estabilidad y
fuerza, los valores de apoyo unipodal y salto lateral reflejan variaciones entre ambos lados. En el Heel-
Rise Test, la mayoria de los futbolistas presentan un desempefio excelente en ambos pies. Finalmente,
segun los criterios de clasificacion utilizados para el Y-Balance Test, el 31 % de los jugadores fue clasifi-
cado en la categoria de riesgo.

NV

LA



2026 (Diciembre), Retos, 85, 6

1-76 ISSN: 1579-1726, eISSN: 1988-2041 https://revistaretos.org/index.php/retos

Tabla 1. Factores de riesgo modificables relacionados con el rendimiento fisico de los jugadores de futbol de la ciudad de Popayéan.

Pruebas de rendimiento fisico

Resultados (%)

Pruebas de rendimiento fisico

Resultados (%)

Negativa: 83%

Tilt Test pie derecho

Positiva: 17%

Negativo: 81%

Inversion de pie izquierdo

Hipermovilidad: 69%

Hipomovilidad: 24%

Normal: 8%

Tilt Test pie izquierdo

Positiva: 19%

Negativa: 92%

Cajon anterior pie derecho

Positiva: 8%

Eversién derecho

Hipermovilidad: 98%

Hipomovilidad: 1%

Normal: 1%

Negativa: 92%

Cajon anterior pie izquierdo

Positiva: 8%

Bueno: 21%

Eversion izquierdo

Hipermovilidad: 97%

Hipomovilidad: 2%

Normal: 1%

Deficiente: 61%

Lunge test derecho

Muy deficiente: 17%

Optimo: 1%

Abd cadera derecho

Hipermovilidad: 4%

Hipomovilidad: 36%

Normal: 60%

Bueno: 20%

Lunge test izquierdo

Deficiente: 63%

Muy deficiente: 17%

ABD cadera izquierdo

Hipermovilidad: 6%

Hipomovilidad: 37%

Normal: 57%

Hipermovilidad: 5% Bueno: 2%

Dorsiflexién derecho Hipomovilidad: 63% Heel-Rise derecho Excelente: 83%
Normal: 32% Malo: 16%
Hipermovilidad: 3% Bueno: 3%

Dorsiflexién izquierdo Hipomovilidad: 58% Heel-Rise izquierdo Excelente: 80%
Normal: 40% Malo: 17%

Hipermovilidad: 13%

Plantiflexién derecho

Hipomovilidad: 59%

Salto lateral derecho

Estabilidad: 69%

Inestabilidad: 31%

Normal: 28%

Hipermovilidad: 16%

Salto lateral izquierdo

Estabilidad: 67%

Inestabilidad: 33%

Plantiflexién izquierdo

Hipomovilidad: 56%

Normal: 28%

Apoyo unipodal derecho

Bueno: 47%

Deficiente: 53%

Hipermovilidad: 68%

Bueno: 41%

Apoyo unipodal izquierdo Deficiente: 59%

Normal: 69%
Riesgo: 31%

Hipomovilidad: 20%
Normal: 12%

Inversion de pie derecho

Y test

A continuacidn, se presentan los resultados del analisis comparativo entre los futbolistas con antece-
dentes de lesion de tobillo (n = 85; 49%) y sin antecedentes (n = 87; 51%). Dado el nimero de compa-
raciones realizadas, los valores de p se ajustaron mediante el método de Benjamini-Hochberg (FDR)
para controlar la tasa de falsos descubrimientos, y se calcularon tamafios del efecto (r biserial por ran-
gos para las pruebas de Mann-Whitney U, V de Cramér para las pruebas de Chi-cuadrado) para todas las
comparaciones (tabla 2).

Tabla 2. Factores modificables asociados a la lesién, relacionados con el rendimiento deportivo y funcional, con correccién por
comparaciones multiples.

Variable Estadistico P p_FDR Tamaiio del efecto Conclusién

Categoria competitiva x?=11,58 <0.001 0.038 V=0,26 Significativa
Frecuencia semanal de entreno U=4572,5 0.006 0.038 r=-0,24 Significativa
Fuerza extension cadera izquierda U=4691,5 0.002 0.038 r=-0,27 Significativa
Altura de salto U=4627,5 0.004 0.038 r=-0,25 Significativa

Tiempo de vuelo U=4576,5 0.007 0.038 r=-0,24 Significativa
Clasificacién masa muscular x?=8,93 0.011 0.047 V=0,23 Significativa
Edad U=4489,0 0.012 0.047 r=-0,21 Significativa
Y-Balance posterolateral izq. U=4480,5 0.017 0.052 r=-0,21 No sig. (FDR)
Indice de masa corporal U=4475,5 0.017 0.052 r=-0,21 No sig. (FDR)
Puntuacién Y-Balance izq. U=4461,5 0.019 0.052 r=-0,21 No sig. (FDR)
Afios de practica x*=11,46 0.022 0.054 V=0,26 No sig. (FDR)
Porcentaje de grasa corporal U=4398,5 0.032 0.072 r=-0,19 No sig. (FDR)
Fuerza extension cadera derecha U=4387,5 0.035 0.072 r=-0,19 No sig. (FDR)
Posicion de juego x?=9,62 0.047 0.088 V=0,24 No sig. (FDR)
Puntuacién Y-Balance der. U=4340,5 0.049 0.088 r=-0,17 No sig. (FDR)

La categoria competitiva mostré una asociacion significativa con el antecedente de lesion, incluso tras
la correccién por comparaciones multiples (x*= 11,58; p < 0.001; p_FDR = 0.038; V de Cramér= 0,26),
con mayor concentracion de lesionados en la categoria Sub-15. La frecuencia semanal de entrenamiento
también se mantuvo asociada de forma independiente (U= 4572,5; p= 0.006; p_FDR= 0.038; r= -0,24),
con mayor frecuencia de entreno en el grupo con antecedente de lesién. La posicion de juego (x*= 9,62;
p =0.047; V= 0,24) y los afios de practica (x*= 11,46; p= 0.022; V= 0,26) mostraron una asociacién en el
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analisis bivariado, pero no se sostuvieron tras la correccion FDR (p_FDR= 0.088 y 0.054, respectiva-
mente), por lo que se interpretan con cautela como hallazgos exploratorios (figura 2).

Figura 2. Comparacion de caracteristicas deportivas entre futbolistas con y sin antecedente de lesién (categoria competitiva y frecuencia se-
manal de entrenamiento).

Categoria competitiva Frecuencia semanal de entrenamiento
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El porcentaje de grasa corporal (U= 4398,5; p=0.032) y el indice de masa corporal (U= 4475,5; p=0.017)
mostraron diferencias en el andlisis bivariado, con valores mas altos en el grupo con antecedente de
lesion, pero ninguna de las dos comparaciones se mantuvo significativa tras la correccion FDR (p_FDR=
0.076 y 0.052, respectivamente). La clasificacion categorica de la masa muscular esquelética (Alta/Nor-
mal/Baja) si mantuvo una asociacién significativa (x* = 8,93; p=0.011; p_FDR = 0.047; V = 0,23): el 42%
de los jugadores con antecedente de lesion se clasificé en la categoria "Alta", frente al 23% del grupo sin
antecedente (figura 3).

Figura 3. Comparacion de grasa corporal, IMC y masa muscular entre futbolistas con y sin antecedente de lesion.

% Grasa corpaoral indice de masa corporal Clasificacion masa muscular
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La fuerza de extension de cadera izquierda mostrd una asociacion significativa que se sostuvo tras la
correccion FDR (U= 4691,5; p= 0.002; p_FDR= 0.038; r=-0,27), con valores mas altos en el grupo con
antecedente de lesion (Mdn= 31,9) frente al grupo sin antecedente (Mdn= 27,9). La fuerza de extension
de cadera derecha mostr6 una diferencia en el analisis bivariado (U= 4387,5; p= 0.035) que no se sos-
tuvo tras la correccion (p_FDR= 0.072) (figura 4).
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Figura 4. Fuerza de extension de cadera entre futbolistas con y sin antecedente de lesion.

Fuerza extension cadera izquierda Fuerza extension cadera derecha
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En cuanto al salto vertical, tanto la altura de salto (U= 4627,5; p= 0.004; p_FDR= 0.038; r = -0,25) como
el tiempo de vuelo (U=4576,5; p=0.007; p_FDR= 0.038; r=-0,24) mantuvieron una asociacion significa-
tiva tras la correcciéon. En ambos casos, el grupo con antecedente de lesién presenté valores mas altos

que el grupo sin antecedente (altura de salto: Mdn= 28,3 cm vs. 24,8 cm; tiempo de vuelo: Mdn= 480 ms
vs. 458 ms) (figura 5).

Figura 5. Comparacién de altura de salto y tiempo de vuelo entre futbolistas con y sin antecedentes de lesion.
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Nota: el grupo con antecedentes de lesién presentan valores mas altos en ambas variables

En el Y-Balance Test, el alcance postero-lateral izquierdo (U= 4480,5; p= 0.017) y las puntuaciones nor-
malizadas de ambas piernas (derecha: p= 0.049; izquierda: p= 0.019) mostraron diferencias en el anali-
sis bivariado, con valores de alcance ligeramente mayores en el grupo con antecedente de lesion. Sin
embargo, ninguna de estas comparaciones se sostuvo tras la correcciéon FDR (p_FDR entre 0.052 y
0.088), por lo que este hallazgo debe interpretarse como preliminar (figura 6).

Figura 6. Comparacién entre futbolistas con y sin antecedentes de lesién en el Y-Balance Test.
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Para identificar asociaciones ajustadas controlando por potenciales variables de confusion, se ajusté un
modelo de regresion logistica binaria que incluy6 edad, posicidn de juego, frecuencia semanal de entre-
namiento, fuerza de extension de cadera izquierda, altura de salto y clasificacién de masa muscular es-
quelética como variables independientes (tabla 3).

El modelo fue significativo (x* = 39,14; gl = 10; p < .001; pseudo-R? de Nagelkerke = 0,27) y no mostré
problemas relevantes de colinealidad (todos los VIF < 2,1). Tras el ajuste, la fuerza de extensién de ca-
dera izquierda (OR = 1,06; IC 95% [1,02-1,10]; p = 0.003) y la altura de salto (OR = 1,04; IC 95% [1,00-
1,08]; p = 0.034) mantuvieron asociaciones estadisticamente significativas con el antecedente de lesidn.
Respecto a la posicion de juego, jugar como mediocampista (OR = 3,43; IC 95% [1,13-10,42]; p =.030)
o como delantero (OR = 4,46; IC 95% [1,39-14,26]; p =.012) se asocié con mayores probabilidades de
presentar antecedente de lesiéon en comparacion con la posicién de defensa central; la posicién de lateral
no mostrd una asociacién independiente significativa (OR = 1,25; IC 95% [0,43-3,65]; p =.687) una vez
controladas las demas variables. La edad, la frecuencia semanal de entrenamiento y la clasificacion de
masa muscular no se mantuvieron como predictores independientes en el modelo ajustado.

Tabla 3. Modelo de regresién logistica multivariante para el antecedente de lesion de tobillo

Variable OR IC95% P
Edad 1,25 0,93-1,68 0.139
Posicion: Lateral (ref. Defensa central) 1,25 0,43-3,65 0.687
Posicién: Mediocampista 3,43 1,13-10,42 0.030
Posicion: Delantero 4,46 1,39-14,26 0.012
Posicion: Arquero 2,21 0,44-11,11 0.337
Frecuencia semanal de entreno 1,16 0,88-1,52 0.305
Fuerza ext. cadera izquierda 1,06 1,02-1,10 0.003
Altura de salto 1,04 1,00-1,08 0.034
Masa muscular: Alta (ref. Normal) 1,95 0,88-4,32 0.101
Masa muscular: Baja (ref. Normal) 0,69 0,15-3,13 0.627

Discusion

. ______________________________________________________________________|
Los principales hallazgos muestran que el antecedente de lesion de tobillo en futbolistas juveniles se
asocid con caracteristicas deportivas, antropométricas y funcionales. La categoria competitiva y la fre-
cuencia semanal de entrenamiento mantuvieron asociaciones significativas después de la correccién
por comparaciones multiples. En la composicidn corporal, los jugadores con antecedente de lesién pre-
sentaron una mayor proporcion de masa muscular esquelética clasificada como alta, mientras que las
diferencias en grasa corporal e IMC no conservaron significancia estadistica después del ajuste. En el
componente funcional, l1a fuerza de extension de cadera izquierda, la altura de salto y el tiempo de vuelo
fueron superiores en los jugadores con antecedente de lesion. Ademas, en el modelo multivariante, los
mediocampistas y delanteros presentaron mayores odds de antecedente de lesidn en comparacion con
los defensas centrales, mientras que la fuerza extensora de cadera izquierda y la altura de salto mantu-
vieron asociaciones estadisticamente significativas. En conjunto, estos resultados evidencian la coexis-
tencia de caracteristicas deportivas y funcionales asociadas con el antecedente lesional, sin que el disefio
transversal permita establecer temporalidad, causalidad o efectos de riesgo o proteccion en sentido es-
tricto (von Elm et al,, 2007).

Estos hallazgos son consistentes con la literatura reciente sobre lesiones en el futbol juvenil, aunque
presentan algunos aspectos que requieren una interpretacion particular. Mandorino et al. (2023a) iden-
tificaron el tobillo como una de las articulaciones con mayor compromiso lesional y sefialaron la rele-
vancia de la maduracién bioldgica en la epidemiologia de las lesiones. De manera complementaria, Wik
(2022), describio variaciones en las caracteristicas lesionales segin la edad cronoldgica y el pico de ve-
locidad de altura, mientras que Wik et al. (2024) mostraron que los periodos de crecimiento rapido
pueden acompafiarse de una mayor susceptibilidad a las lesiones. Estos antecedentes podrian contri-
buir a interpretar la mayor proporcién de jugadores con antecedente de lesién observada en la categoria
Sub-15. No obstante, el estado madurativo no fue medido directamente, por lo que la categoria compe-
titiva constituye inicamente una aproximacion indirecta y esta interpretacion debe asumirse con cau-
tela.
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La edad también mostré una asociacidn con el antecedente de lesion en el analisis bivariado. Este resul-
tado es consistente con Mandorino et al. (2023b), quienes describieron variaciones en la frecuencia le-
sional con el avance de la edad cronoldgica. Una posible explicacién podria relacionarse con las modifi-
caciones de las demandas deportivas que acompafian la progresion hacia categorias superiores, inclui-
das variaciones en la carga de entrenamiento y la exposicién competitiva (Towlson et al., 2021; Ruf et
al,, 2022). Sin embargo, la edad no mantuvo una asociacion estadisticamente significativa en el modelo
multivariante, lo que indica que la asociacién bivariada debe interpretarse considerando su relacién con
otras caracteristicas deportivas incluidas en el modelo.

La posicién de juego mostrd inicialmente diferencias en el analisis bivariado, aunque estas no se man-
tuvieron después de la correcciéon por comparaciones multiples. Sin embargo, en el modelo multiva-
riante los mediocampistas y delanteros presentaron mayores odds de antecedente de lesiéon en compa-
racion con los defensas centrales. Este resultado es consistente con estudios que han documentado di-
ferencias en la distribucidn de las lesiones y en las demandas competitivas segin la posicién de juego
(Hall et al., 2022; Thema et al., 2025; Gamonales et al., 2024). Estas diferencias respaldan la pertinencia
de considerar la posicién dentro de la caracterizacion deportiva y funcional del futbolista. No obstante,
la amplitud de los intervalos de confianza observada en algunas posiciones indica cierta imprecisidn en
la magnitud de las estimaciones, por lo que estos resultados requieren confirmacién en muestras de
mayor tamafno.

El tiempo de practica acumulada mostré una asociacién en el andlisis bivariado inicial que no se man-
tuvo después de la correccion por comparaciones multiples, por lo que debe interpretarse como un ha-
llazgo exploratorio. Tanto los jugadores con antecedente de lesiéon como aquellos sin este antecedente
presentaron, en su mayoria, mas de siete afios de experiencia deportiva, lo que sugiere que el tiempo de
practica considerado aisladamente podria no ser suficiente para diferenciar ambos grupos. La literatura
reconoce la importancia de considerar conjuntamente la exposiciéon deportiva y las caracteristicas de la
carga en el andlisis de las lesiones en futbolistas jovenes (Mandorino et al., 2023b). Sin embargo, dado
que el presente estudio no cuantificé directamente la carga acumulada ni establecié la secuencia tem-
poral entre exposicion y lesion, no es posible atribuir estos resultados a un efecto de sobrecarga crénica.
La monitorizacion y periodizacion de la carga contindan siendo componentes relevantes dentro de las
estrategias de preparacion del futbolista (Jiménez Iglesias et al., 2025).

En relacién con la composicién corporal, los jugadores con antecedente de lesiéon presentaron una ma-
yor proporcion de masa muscular esquelética clasificada como alta, asociacion que se mantuvo después
de la correccién por comparaciones multiples. Este hallazgo indica que una mayor masa muscular es-
quelética no necesariamente corresponde a una menor presencia de antecedentes de lesiéon. Martins et
al. (2022) observaron variaciones en la masa muscular esquelética y otros componentes de la composi-
cion corporal segun el estado lesional a lo largo de una temporada, lo que destaca la utilidad de su mo-
nitorizacion longitudinal. Sin embargo, en el presente estudio la clasificacién de masa muscular no man-
tuvo una asociacion estadisticamente significativa en el modelo multivariante. Por tanto, este resultado
debe interpretarse en conjunto con las demas caracteristicas deportivas y funcionales analizadas y no
como evidencia de una relacién causal entre mayor masa muscular y antecedente de lesion.

El porcentaje de grasa corporal mostré diferencias entre los grupos en el andlisis inicial, pero estas no
se mantuvieron después de la correccién por comparaciones multiples. Los jugadores sin antecedente
de lesion se concentraron principalmente en los rangos mas bajos de grasa corporal, mientras que aque-
llos con antecedente presentaron una distribucion mas heterogénea. Esta distribucién no permite esta-
blecer un punto de corte asociado con el antecedente lesional y debe considerarse exploratoria. Aunque
la composicidn corporal se ha relacionado con caracteristicas del rendimiento fisico y con la presencia
de lesiones musculoesqueléticas en futbolistas (Castillo et al., 2020), los resultados del presente estudio
no permiten establecer una asociacion independiente entre el porcentaje de grasa corporal y el antece-
dente de lesion.

La fuerza de extension de cadera izquierda constituyé uno de los hallazgos funcionales mas consistentes,
al mantener significancia después de la correccién por comparaciones multiples y en el modelo multi-
variante. De manera contraria a lo esperado, los jugadores con antecedente de lesién presentaron ma-
yores valores de fuerza. Este resultado indica que una mayor capacidad de fuerza no debe interpretarse
aisladamente como un indicador de menor antecedente lesional. En la cadera derecha se observé un
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patrén en la misma direccién, aunque la diferencia no se mantuvo después de la correccién por compa-
raciones multiples. La concordancia entre ambas extremidades no permite determinar el papel de la
asimetria bilateral, dado que esta no fue cuantificada directamente. Futuros estudios deberian incorpo-
rar indices especificos de asimetria para explorar su posible relevancia funcional en futbolistas juveniles
(Bouzid et al., 2025). Asimismo, el disefio transversal no permite determinar si los mayores niveles de
fuerza precedieron a la lesion, constituyen una adaptacion posterior o se relacionan con otras caracte-
risticas deportivas no evaluadas.

De manera consistente con los resultados de fuerza, los jugadores con antecedente de lesi6n alcanzaron
mayores alturas de salto, asociacion que se mantuvo en el modelo multivariante. Este resultado indica
que un mayor rendimiento en el salto no necesariamente corresponde a una menor presencia de ante-
cedentes de lesion. En futbolistas juveniles de élite, Rommers et al. (2020) identificaron variables de
rendimiento fisico, incluido el desempefio en pruebas de salto, entre las caracteristicas incorporadas en
modelos prospectivos de lesion. Sin embargo, la relacién entre rendimiento fisico y lesiéon es multifac-
torial, y los resultados del presente estudio no permiten establecer si el mayor desempefio en el salto
precedié al antecedente lesional o constituye una caracteristica posterior. Ademas, la evaluacion del
salto no deberia limitarse a la altura alcanzada, dado que caracteristicas cinéticas del aterrizaje también
han mostrado asociaciones prospectivas con lesiones de miembros inferiores en futbolistas (Pedley et
al.,, 2025).

El tiempo de vuelo mostré un patrén similar al de la altura de salto, con valores superiores en los juga-
dores con antecedente de lesion. Dada su estrecha relacién con el rendimiento en el salto, este resultado
debe interpretarse dentro del mismo perfil funcional y no como un mecanismo independiente. Asi-
mismo, no implica que una mayor capacidad explosiva constituya un factor causal de lesidn. El entrena-
miento pliométrico contintia siendo una estrategia utilizada para desarrollar diferentes componentes
del rendimiento fisico en futbolistas jovenes (Ramirez-Campillo et al., 2022; Sammoud et al., 2024), por
lo que los resultados respaldan la necesidad de interpretar las variables de salto en conjunto con otras
caracteristicas funcionales y deportivas.

El Y-Balance Test mostré distancias de alcance ligeramente mayores en los jugadores con antecedente
de lesion; sin embargo, estas diferencias no se mantuvieron después de la correcciéon por comparaciones
multiples, por lo que deben considerarse hallazgos exploratorios. Aunque se han descrito asociaciones
entre el desempefio en pruebas de equilibrio dindmico y la ocurrencia posterior de lesiones (Chaari et
al,, 2022), la capacidad del Y-Balance Test para discriminar o predecir lesiéon no es uniforme entre po-
blaciones. En consecuencia, los resultados observados no justifican modificar su interpretacion clinica
y requieren confirmacion mediante estudios prospectivos que consideren las caracteristicas especificas
de los futbolistas juveniles.

Desde una perspectiva aplicada, los hallazgos respaldan una evaluacién multidimensional del futbolista
juvenil. Las diferencias observadas en composicion corporal, fuerza extensora de cadera y rendimiento
en el salto no deben interpretarse de manera aislada como déficits ni como indicadores de menor pro-
babilidad de antecedente lesional, sino como componentes de un perfil funcional que debe analizarse
junto con las caracteristicas deportivas. La categoria competitiva, la frecuencia de entrenamiento y la
posicion de juego pueden aportar informacién complementaria para la caracterizacion del jugador y la
planificacién individualizada de la carga. Asimismo, las evaluaciones periédicas de fuerza, equilibrio y
rendimiento funcional pueden contribuir al seguimiento del deportista, sin que los resultados del pre-
sente estudio permitan afirmar que su implementacion reduzca por si misma la ocurrencia de lesiones.

Los resultados deben interpretarse considerando algunas limitaciones. El disefio transversal no permite
establecer temporalidad ni causalidad entre las variables analizadas y el antecedente de lesién; ademas,
el autorreporte de algunas caracteristicas deportivas y el tamafio reducido de determinados subgrupos
pueden afectar la precision de las estimaciones. La ausencia de mediciones directas del estado madura-
tivo, la carga acumulada y las caracteristicas especificas de las lesiones también limita una interpreta-
cion mas detallada. No obstante, la verificacién de los antecedentes mediante historia clinica, el uso de
protocolos estandarizados y el cegamiento del evaluador fortalecen la consistencia metodoldgica del
estudio.
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Futuras investigaciones deberian incorporar disefios longitudinales que permitan establecer la secuen-
cia temporal entre las caracteristicas deportivas y funcionales y la apariciéon de nuevas lesiones. El se-
guimiento prospectivo de la carga de entrenamiento, la exposicién competitiva, el estado madurativo,
la posicion de juego, la fuerza y el rendimiento permitiria determinar cudles de las asociaciones identi-
ficadas conservan relevancia a lo largo de la temporada. Asimismo, la clasificacion de las lesiones segtin
tipo, localizaciéon y mecanismo, junto con la incorporaciéon de indices de asimetria y variables biomeca-
nicas del salto y el aterrizaje, podria contribuir a una caracterizacién mas precisa de los perfiles funcio-
nales asociados con las lesiones de tobillo en futbolistas juveniles.

Conclusiones

Los resultados muestran que el antecedente de lesion de tobillo en futbolistas juveniles se relaciona con
caracteristicas deportivas, antropométricas y funcionales. La categoria competitiva y la frecuencia se-
manal de entrenamiento presentaron asociaciones significativas después de la correccién por compara-
ciones multiples, mientras que, en el andlisis multivariante, los mediocampistas y delanteros mostraron
mayores odds de antecedente de lesiéon en comparacién con los defensas centrales. Asimismo, una ma-
yor masa muscular esquelética se asocio con el antecedente de lesion en el andlisis bivariado ajustado
por comparaciones multiples, aunque esta asociaciéon no se mantuvo en el modelo multivariante.

En el componente funcional, una mayor fuerza de extensién de cadera izquierda y un mayor rendimiento
en el salto se asociaron con el antecedente de lesion, incluso después del ajuste multivariante. Estos
resultados indican que un mayor desempeiio fisico no debe interpretarse de manera aislada como un
indicador de menor antecedente lesional y resaltan la necesidad de considerar conjuntamente las carac-
teristicas deportivas y funcionales del futbolista juvenil. Por el contrario, las diferencias observadas en
grasa corporal, IMC y equilibrio dinamico no se mantuvieron después de la correccién por comparacio-
nes multiples, por lo que deben considerarse hallazgos exploratorios.

En conjunto, los resultados respaldan un abordaje multidimensional de la evaluacién del futbolista ju-
venil que considere la carga de entrenamiento, la posicién de juego y las caracteristicas funcionales in-
dividuales. Debido al disefio transversal, las asociaciones identificadas no permiten establecer tempo-
ralidad ni causalidad, por lo que se requieren estudios longitudinales que determinen su posible rela-
cion con la aparicion posterior de lesiones de tobillo.
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