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Eleccion del tema. Motivos.

Me gusta el deporte en general, pero siempre he practicado futbol; de hecho estuve
jugando muchos afios en el equipo de futbol de mi ciudad. Por tanto, es un deporte que
CONO0zCo en primera persona.

Ademas, realicé las practicas del grado en un equipo de fiutbol prebenjamin vy
posteriormente he continuado y continuo como entrenador del mismo.

Como entrenador me preocupan las lesiones que puedan sufrir los jugadores y, por
ello, uno de los objetivos de mis entrenamientos es preparar a los nifios fisicamente para el
esfuerzo que hacen en los partidos. Con este trabajo espero adquirir conocimientos de cémo
ayudarlos psicolégicamente también.
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1. Contextualizacion

El término “lesion” hace referencia a un dafio o alteracién morbosa, orgdnica o
funcional, de los tejidos. Cuando este dafo se produce en el ambito deportivo, se le denomina
“lesidn deportiva” (Olmedilla & Garcia-Mas, 2009).

Las lesiones deportivas son una constante en la actividad fisica y el deporte, supone un
obstaculo a los deportistas, los cuales tienen que enfrentarse a la lesiéon. Ademds, tienen un
impacto a nivel econémico, laboral y de salud fisica y psicolégica (Almeida, Olmedilla, Rubio &
Palou, 2014).

Los factores que pueden contribuir a la aparicion de lesiones pueden ser factores
internos y externos. Los internos hacen referencia a causas médico-fisioldgicas (morfotipo) y
psicoldgicas (personalidad y recursos adaptativos). Los externos se refieren a los deportivos
(material e instalaciones) y al comportamiento de otros (agresiones, juego brusco, acciones
fortuitas o voluntarias de un adversario o compafiero). En definitiva, todos aquellos elementos
gue rodean al deportista y que pueden influir en su comportamiento, o en el de los otros,
aumentando el riesgo de lesion.

Aunque parece claro que las causas mas frecuentes de lesiones son de tipo fisico o
debido a factores externos al deportista, no se pueden menospreciar la influencia de los
factores psicoldgicos en la vulnerabilidad a lesionarse (Olmedilla, Montero & Ortega, 2004).

Las consecuencias de la lesién sobre la actividad deportiva del individuo determinan el
nivel de gravedad de la lesion. Los autores hablan de diferentes clasificaciones, una de ellas es
la siguiente: lesion leve (requiere tratamiento e interrumpe al menos un dia de
entrenamiento), moderada (requiere tratamiento y obliga al futbolista a interrumpir seis dias
su participaciéon en entrenamientos e, incluso, en algun partido), grave (supone de uno a tres
meses de baja deportiva), y muy grave (supone cuatro meses o mas de baja deportiva,
requiere hospitalizacion, intervencidn quirdrgica y, a veces, precisa de rehabilitaciéon constante
para evitar empeoramiento) (Cano, Olmedilla & Ortega, 2010).

El interés de los factores psicolégicos que afectan a las lesiones deportivas se remonta
a la década de 1970 cuando varios autores trataron de encontrar relaciones entre rasgos de
personalidad y vulnerabilidad de la lesion. Su atencién se centrd, por tanto, en el estudio de la
personalidad. A partir de ahi las investigaciones se fueron haciendo mas rigurosas (Olmedilla,
Rubio & Ortega, 2015). Fue en 1988, con la publicaciéon del articulo de Andersen y Williams “A
model of stress and Athletic injury: Prediction and prevention”, cuando se dio un gran salto de
calidad en la investigacién posterior centrado en la variable estrés (Olmedilla, Montalvo &
Sanchez, 2006).

En primer lugar, seria conveniente definir lo que se entiende por estrés deportivo: es
un proceso que comprende la percepcién de un desequilibrio sustancial entre las demandas
objetivas del ambiente y la capacidad de respuesta, bajo condiciones donde el fracaso al
afrontarlo se percibe como algo que tendrd importantes consecuencias, y a lo que responde
con un incremento de los niveles de ansiedad.

Existen distintas situaciones en las que el deportista puede estresarse: sucesos de tipo
general (conflictos familiares, pérdida de seres queridos, problemas financieros, etc.); sucesos
relacionados con la actividad deportiva (cambios de status o rol, cuestiones contractuales,
cambios de equipo, cambio de entrenador, etc.); demandas de entrenamiento; demandas de
la competencia; otras situaciones relacionadas con la actividad deportiva (la opinidon de los
medios de comunicacién, la relacidn con los dirigentes, etc.); lo impredecible del resultado y
del propio rendimiento; y estar permanentemente expuestos (prensa, publico, amigos,
entrenador, compafieros, familia, etc.).



La incidencia del estrés sobre el aumento de las lesiones o la vulnerabilidad ante ellas,
parece propiciado por distintas vias: debilitamiento del sistema inmunitario, disminucién de la
atencién, funcionamiento corporal defectuoso y abuso de la practica (Marin, 2012).

El modelo fue revisado una década mas tarde en 1998. Como podemos ver en la figura
1, este modelo propone que un deportista ante una situacion estresante, emite una respuesta
(denominada estrés) producto de la valoracidon cognitiva que hace de aquélla, provocando
cambios fisioldgicos (incremento de la tensién muscular) y atencionales (focalizacion
inadecuada de la atencién) que aumenta la probabilidad de lesionarse. Ademas, otros
componentes del modelo (personalidad, historia de estrés del deportista y los recursos de
afrontamiento) mediaran en el caracter de la respuesta, potenciando el estrés o ayudando a
controlarlo. A partir de la propuesta de este modelo, la mayoria de los estudios se han
centrado en el analisis de la relacién entre el estrés y las lesiones utilizdndolo como base
tedrica (Cano et al., 2010).
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Figura 1. Version revisada del Modelo de Estrés y Lesion. Fuente: Williams y Andersen (1998).
(Olmedilla, 2003)

Debido a la gran dispersidon de datos, teorias y conceptos Olmedilla & Garcia-Mas
(2009) propusieron un modelo que unificaba toda la bibliografia en relacién a la psicologia de
las lesiones deportivas, un modelo global psicolégico de las lesiones deportivas (MGPsLD). Este
se caracterizaba por ser comprensivo, multi-conceptual, predictivo y demostrable
empiricamente.

El modelo posee tres ejes: eje causal (variables psicoldogicas como antecedentes y
consecuentes de la lesidn); eje temporal (variables psicolégicas en funcién del momento en el
que aparecen); eje conceptual (factores psicoldgicos en torno a la lesion) (Olmedilla & Garcia-
Mas, 2009).

Las variables psicoldgicas que se han tenido en cuenta en los diferentes estudios que
vamos a analizar son las siguientes: estrés (concepto ya definido anteriormente),
autoconfianza (creencia del deportista de que aquello que quiere hacer puede hacerlo con
éxito), ansiedad competitiva (tendencia a percibir las situaciones competitivas como
amenazantes y responder a éstas con sentimientos de aprensién o tensidn) y concentracion
(consiste en prestar atencién a los aspectos adecuados en el momento preciso) (Olmedilla,
Alvarez & Redondo, 2005).

El objetivo de esta revision es encontrar el grado de relacidon entre los factores
psicoldgicos y la vulnerabilidad a la lesién. Ademds de ver en qué medida afecta unos y otros.



Por ultimo, averiguar los posibles métodos de intervencion para reducir la probabilidad de
lesion.

2. Método

2.1. Seleccidon de la literatura

Se han revisado los estudios publicados sobre variables psicolégicas y lesiones
deportivas en futbol publicados desde el afio 2003 hasta la actualidad, con el fin de obtener la
informacidn mds reciente. Las bases de datos que se han utilizado han sido las siguientes:
ResearchGate, PubMed, ISOC, Google Académico y Dialnet.

En un principio, la busqueda la centré en PubMed, pero resultd ser mas compleja de lo
esperado y decidi buscarlo en la base de datos de ResearchGate donde pude encontrar mas
estudios.

En la base de datos de PubMed los descriptores utilizados fueron “factors
psychological”, “physical variables”, “injuries”, “soccer”, “football”, “perception”, “structural
equation modelling”, mediante el operador algebraico booleano “AND”. En ResearchGate la
busqueda la basé en autores estudiosos sobre el tema, especialmente en uno, Aurelio
Olmedilla.

Referente a ISOC los descriptores fueron “factores psicoldgicos y lesiéon deportiva”,
“variables psicoldgicas y vulnerabilidad lesién” y “variables psicoldgicas en fatbol”.

Por otro lado, en ProQuest se han utilizado los siguientes descriptores: “variables
psicoldgicas y lesidn en futbol”, “estrés psicoldgico en futbol y lesiones” y “ansiedad en fatbol
y lesiones”. En estos dos ultimos la Unica fuente establecida fue “revista cientifica”.

Por ultimo, en Dialnet los descriptores utilizados fueron “variables psicolégicas y
vulnerabilidad a las lesiones”, “estrés en futbol”, “ansiedad en futbol”, “autoconfianza en
futbol” y “variables psicolégicas que afectan a las lesiones deportivas”.

2.2. Criterios de inclusién/exclusion

Una vez leidos los resimenes de los articulos seleccionados en primera estancia, se
recopilaron para su lectura mas detallada aquéllos que cumplieran los siguientes criterios de
inclusién:

— Articulos generales sobre variables psicoldgicas y lesiones deportivas y exclusivas del
futbol.

— Articulos en lengua inglesa y espaniola.

— Los articulos seleccionados deben ser de libre acceso o a través de la solicitud al propio
autor.

— Articulos publicados a partir de 2003.

— Los participantes deben ser hombres, debido a que los estudios en mujeres son menos

y es mas complicada la comparacion de resultados.

— Se han seleccionado todas las categorias de edad debido a la falta de estudios.

— Articulos que hablen de variables psicoldgicas previas a la lesién. No obstante, he
seleccionado algunos articulos que hablaban de variables tanto previas como
posteriores a la lesién, pero centraba mi andlisis en las primeras.



2.3. Resultados de la busqueda

Researchgate es la base de datos que mas he utilizado con un resultado de 170
articulos encontrados, los cuales seleccioné 11. En cuanto a Dialnet, el resultado fue de 81
articulos, de los cuales seleccioné solamente uno, puesto que el resto estaban duplicados.
Respecto a ISOC, obtuve 19 articulos, de los cuales, tuve en cuenta sélo uno. En ProQuest,
todos los articulos encontrados fueron duplicados. Por ultimo, el resultado de la busqueda en

PubMed fue de 47 articulos encontrados y 1 seleccionado.

2.4. Caracteristicas generales

Como se muestra en la figura 2, esta revision examina los resultados de 9 estudios que

exploran la relacién entre variables psicoldgicas y lesién deportiva en futbol.

Numero de citas identificadas en la base de datos

(Researchgate) (n=170)

Numero de citas identificadas en otras
fuentes (Dialnet, PubMed, ISOCy

ProQuest) (n=181)

A 4 Y

Numero total de citas duplicadas eliminadas

(n=18)

A 4

Abstracts (resime

nes) leidos (n=333)

Figura 2. Proceso de inclusidn de los articulos para la sintesis cuantitativa de la revision sistematica.
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3. Revision bibliografica

Tabla 1
Estudios que exponen el andlisis de la autoconfianza en jugadores de futbol
Referencia Categoria Muestra Instrumentos Resultados Conclusion
Olmedilla,
s
Ortega & 3’;l D|Y|S|o|n M132\;a;<;ne~s - CSAL2
Gc')mez, 2014 acClona = . anos

Tendencia a la significacion estadistica en

Antes de la lesion niveles
autoconfianza antes de la lesion

altos de autoconfianza

Cano,
Olmedilla &
Toro, 2009

Cano,

Juveniles Divisién
de Honor

226 varones
M =17.71 aios

- Cuestionario auto aplicado
- Cuestionario especifico de lesiones
- CPRD-f

Niveles medios y bajos de autoconfianza sefialan
mayor predisposicion a la lesion

Para minimizar el riesgo de
lesidn niveles altos de
autoconfianza

Olmedilla &

Juveniles Divisién

253 varones

- Cuestionario auto-reporte

- Diferencias significativas entre los que habian tenido

] ) Niveles bajos de
lesiones graves o muy graves con los que habian

! , . autoconfianza sefialan mayor
B tenido leve, moderada o no habian tenido . L, .
de Honor M =17.76 afios - CPRD-f Diferencia sianificativa entre los dos erupos en predisposicion a la lesidn
Ortega, 2010 g _ grup grave o muy grave
autoconfianza
Niveles altos de
Olmedilla, 22 Division B - Cuestionario especifico deportivo y , . o autoconfianza puede llevar a
L, 278 varones M = ] Altos niveles de autoconfianza sefialan mayor .
Montalvo & 32 Division = de lesiones | = I m asumir mas riesgos y por lo
23.5 afios predisposicidn a la lesién o
Sanchez, 2006 Preferente - CPRD-f tanto mayor probabilidad de
lesién
Olmedilla,
< Alevin , ) Posibilidad de lesionarse
Alvarez, & Infantil 92 varones CPRD El paso de una categoria superior, aumenta la
10-16 afos
Redondo, Cadete
2005

. debido a la disminucion del
autoconfianza

nivel de alerta

* M = Media; CSAI-2 = Inventario de Ansiedad Competitiva-2; CPRD-f = Cuestionario de Caracteristicas Psicoldgicas relacionadas con el Rendimiento
Deportivo - Factorizado; CPRD = Cuestionario de Caracteristicas Psicoldgicas relacionadas con el Rendimiento Deportivo.



Tabla 2

Estudios que exponen el andlisis de la ansiedad en jugadores de futbol

Referencia Categoria Muestra Instrumentos Resultados Conclusion
. 13 varones Antes de la lesion los niveles
Olmedilla, Ortega & 32 Divisid . . -
L & I.VISIOn M =24.58 - CSAI-2 - Diferencia significativa antes y después de la lesion de ansiedad son menores
Gomez, 2014 Nacional ~ . ) , -
afios respecto a la variable ansiedad que después de la lesion
. - Escala de preocupacion de futbol - P . .
Ivarsson, y Johnson, Alto nivel 48 varones - Estadisticamente significativa la variable ansiedad . . L
s o - SSP . Ansiedad predictor de lesion
2010 competitivo M = 22 afios en las lesiones
. - Cuestionario auto aplicado . . .
. Juveniles 226 varones ) . o . . . . Niveles bajos en ansiedad
Cano, Olmedilla & .U\./ . ,I v - Cuestionario especifico de Niveles medios y altos de ansiedad asociados a un WV ) . . I
Division de M=17.71 . . . ., para reducir el riesgo de
Ortega, 2009 - lesiones mayor riesgo de sufrir lesion .
Honor afios lesion
- CPRD-f
Olmedilla, Alvarez, Cadetes 72 varones . . . Relacion significativa, aunque leve, entre la variable . .
- Cuestionario auto-informe . | ] Ansiedad rasgo predictor de
Montero & A M=17.2 - SCAT ansiedad y la lesidn, sobre todo en jugadores lesion
Redondo, 2009 32 Division anos jovenes
- Diferencias significativas entre los que habian
Cano, Olmedilla & J.U\./?rjlles 253 varghe - Cuestionario auto-reporte tenlldo Ie5|.ones Efavie O muly graves co,n los que Niveles altos de ansiedad
Ort 2010 Division de M=17.76 - CPRD-f habian tenido leve, moderada o no habian tenido redictor de lesion
reega, Honor afios - Diferencia significativa entre los dos grupos en P
ansiedad
Olmedilla, Montalvo 2 DIYI%I?? B 278 varones Cuestl'onarlo espe'cmco ] 'y g ' 3 leeles aItos.en ansiedad
& Sanchez. 2006 32 Division M = 23.5 afios deportivo y de lesiones Tendencia a la significacion entre ansiedad y lesion tiende a lesionarse con
anchez, Preferente e - CPRD-f mayor frecuencia
. < Alevin , . No existe relacién entre
Olmedilla, Alvarez & . 92 varones El paso de una categoria superior, aumenta la . .
Redondo. 2005 Infantil 10-16 afios - SCAT ansiedad ansiedad y vulnerabilidad a
edondo, Cadete lesionarse
Fernandez-Garcia, 577 Ansiedad y
Zurita. Ambris varones No h if i significati . nsiedad no esta
re ’ Juveniles M =14.24 - STAI 0 hay diferencia signi _lc,atlva entre ansiedad y relacionada con mayor
Pradas, Linares & o lesién . .,
afios riesgo de lesion

Linares, 2014

* M = Media; SSP = Escala de la personalidad; SCAT = Test de Ansiedad Rasgo en el Deporte; STAIl = Escala de Ansiedad Estado/Rasgo; CSAI-2 =

Inventario de Ansiedad Competitiva-2; CPRD-f = Cuestionario de Caracteristicas Psicoldgicas relacionadas con el Rendimiento Deportivo — Factorizado



Tabla 3
Estudios que exponen el andlisis del estrés en jugadores de futbol (incluyendo tension e influencia de la evaluacion del rendimiento como factores

estresantes)
Referencia Categoria Muestra Instrumentos Resultados Conclusion
Olmedilla, o S
32 Division 13 varones . . . Antes de la lesién niveles
Ortega & . N - POMS - Diferencia significativa antes y después de la .
. Nacional M = 24.58 afios ) . - altos de tensidn
Goémez, 2014 lesidn respecto a la variable tensidn
- Escala de preocupacién de
futbol
Ivarsson & Alto nivel 48 varones - SSP - Estadisticamente significativa la susceptibilidad , . L,
" o ) . ., Estrés predictor de lesién
Johnson, 2010 competitivo M =22 afios - LESCA al estrés con mayor riesgo de lesion
- Escala de Problemas Diarios
- Brief COPE
- Cuestionario auto aplicado . .
Cano, . s, . d .. . ) . . . Mayor inmunidad respecto
. Juveniles Division 226 varones - Cuestionario especifico de Puntuaciones bajas en influencia de la evaluacién .
Olmedilla & . . a . N, a la evaluacion, menor
de Honor M =17.71 aiios lesiones del rendimiento mayor riesgo de lesion . .
Ortega, 2009 - CPRD-f riesgo de lesion
- Diferencias significativas entre los que habian
tenido lesiones graves o muy graves con los que . .
Cano, . s . | ; [ 8 ¥e i d Mayor inmunidad respecto
. Juveniles Divisidon 253 varones - Cuestionario auto-reporte habian tenido leve, moderada o no habian .
Olmedilla & ~ . a la evaluacién, menor
de Honor M =17.76 afos - CPRD-f tenido . -
Ortega, 2010 . TR T riesgo de lesion
- Diferencia significativa entre los dos grupos en
influencia de la evaluacion del rendimiento
Olmedilla, 22 Divisidn B 278 varones M - Cuestionario especifico Relacion significativa entre influencia de la Mayor inmunidad respecto
Montalvo & 32 Divisidén = 23.5 afios deportivo y de lesiones evaluacién del rendimiento y lesiones muy a la evaluacion, menor
Sanchez, 2006 Preferente e - CPRD-f graves riesgo de lesion
* M = Media; POMS = Cuestionario de Perfil de Estados de Animo; SSP = Escala de la personalidad; LESCA = Encuesta de Eventos de la Vida de los Atletas;

CPRD-f = Cuestionario de Caracteristicas Psicoldgicas relacionadas con el Rendimiento Deportivo — Factorizado; Brief COPE = Afrontamiento de los atletas al

estrés.



Resultados Conclusion

Concentracion no es

El nivel de concentracion no discrimina entre
predictor de lesion

lesionados y no lesionados

- Diferencias significativas entre los que habian tenido
Concentracidn no predictor

lesiones graves o muy graves con los que habian
tenido leve, moderada o no habian tenido
- El nivel de concentracién no discrimina entre
lesionados y no lesionados

de lesién

Mayor concentracion se
relaciona con menor riesgo

Tabla 4
Estudios que exponen el andlisis de la concentracion en jugadores de futbol
Referencia Categoria Muestra Instrumentos
Cano, - Cuestionario auto aplicado
. . s 226 varones . . e .
Olmedilla & Juveniles Division o - Cuestionario especifico de lesiones
M =17.71 afios
Ortega, 2009 de Honor - CPRD-f
Cano, . N . .
Olmedilla & Juveniles Division 253 varones - Cuestionario auto-reporte
de Honor M =17.76 afios - CPRD-f
Ortega, 2010
Olmedilla 2 Divisié - i i ifi i
, 2 D'Y'Sj'(?f‘ B 278 varones M = Cuestionario espguflco deportivo y
Montalvo & 32 Divisién 23.5 afios de lesiones
) - CPRD-f

Preferente

Relacidn significativa entre concentracion y grupos de

futbolistas lesionados y no lesionados .,
de lesién

Sanchez, 2006

* M = Media; CPRD-f = Cuestionario de Caracteristicas Psicoldgicas relacionadas con el Rendimiento Deportivo — Factorizado.

Tabla 5
Estudio que expone la percepcidn de los futbolistas e influencia de los psicélogos en la relacion entre variables psicoldgicas y lesiones

Resultados Conclusion

- “Estilo de vida” mayor importancia
- Jugadores que han trabajado con

Referencia Categoria Muestra Instrumentos
Olmedilla, ) . . .
Ortesa & Juveniles 199 varones - Cuestionario auto-informe
g Divisién de Honor M = 17.76 afios - CPRD-f
Cano, 2007

psicélogos mayor importancia a la
concentracion
- Importancia media a la motivacion y
pesimismo
- Jugadores que han trabajado con
psicologos la mayoria ha sido por
lesiones muy graves

Los jugadores otorgan relativa importancia a
los factores psicoldgicos como causas de
lesion

* M = Media; CPRD-f = Cuestionario de Caracteristicas Psicoldgicas relacionadas con el Rendimiento Deportivo — Factorizado.
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4. Discusion

Esta revision estd basada en nueve articulos que analizan la relacién entre variables
psicoldgicas y lesién en futbol. Concretamente las variables estudiadas son: autoconfianza,
ansiedad, concentracion y estrés.

La lesion debe ser entendida de forma multifactorial, donde los factores psicoldgicos
tienen un papel importante (Olmedilla, Alvarez, Montero & Redondo, 2009).

Los resultados obtenidos sugieren que algunos factores psicoldgicos pueden estar
afectando al riesgo de lesionarse. Aquellos deportistas que tengan mas recursos psicolégicos
para afrontar las demandas de la actividad deportiva y que sepan manejarlos mejor tienden a
lesionarse con menor frecuencia (Olmedilla et al., 2006).

De las cuatro variables, los estudios analizados indican una relacidén relevante entre
autoconfianza, ansiedad, estrés y vulnerabilidad a la lesidon. Mientras que la concentracion, no
es demostrable en estos estudios que pueda afectar de una manera significativa.

Respecto a la relacion entre autoconfianza y riesgo de lesidn, existe una tendencia a
pensar que una alta autoconfianza tiene un mayor riego de lesién debido al hecho de que el
deportista con altos niveles de autoconfianza puede tomar mas riesgos (Olmedilla et al., 2006).

En cuanto a la ansiedad, los resultados obtenidos difieren entre si. Unos autores
defienden que los deportistas con niveles altos de ansiedad tienen mayor riesgo de sufrir
lesién, aunque en otros estudios los resultados revelan lo contrario. Ademas, se han dado
otros resultados que revelan que los futbolistas mostraban una mayor frecuencia de lesiones,
tanto aquellos con niveles bajos de ansiedad como aquellos que mostraban niveles altos de
ansiedad. Este nivel dptimo es necesario para una adecuada activacidon y desempenar la
actividad deportiva (Cano et al., 2010).

En relacién al estrés, evaluado como “influencia de la evaluacion del rendimiento”, los
resultados obtenidos coinciden en que una alta puntuacién en esta variable se relaciona con
altos niveles de lesién. El apoyo social sera un aspecto clave en la moderacidn de los efectos
del estrés en la incidencia de lesiones; ademas, las respuestas de pérdida de concentracidon e
incremento de la ansiedad por parte del deportista son habituales ante un manejo inadecuado
de la evaluacién, lo que parece ser que afecta directamente al incremento de la probabilidad
de lesionarse (Cano et al., 2009).

Por ultimo, en cuanto a la concentracion, no existen suficientes estudios para llegar a
una conclusidon firme. A pesar de ello, parece ser que esta variable y la lesién no es
significativa.

Resulta interesante mencionar la opinién que tienen los propios jugadores de futbol en
cuanto a las variables psicolégicas como predictores de lesién. Ellos le conceden una
importancia relativa a los aspectos psicoldgicos (Olmedilla et al., 2007).

5. Propuesta de intervencion

5.1. Introduccion

Primero he de sefialar que creo que es totalmente necesario que en las Escuelas o
Cursos de entrenadores de cualquier deporte, se refuerce la materia de psicologia. Por tanto,
el entrenador, antes de iniciarse como tal, habra recibido unas clases de psicologia adaptada a
Su puesto.
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Por otro lado, también considero necesario que dentro del equipo técnico de los clubs
deportivos se incluya un psicélogo que apoye tanto a los jugadores como al resto de
compafieros técnicos.

5.2. Método

El primer paso a seguir seria recoger informacion con el fin de conocer el estado actual
de los jugadores. Esto lo llevaria a cabo el psicélogo del equipo y se basaria en aspectos de la
personalidad y estado que pudieran afectar a la tarea deportiva.

En caso de haber algln jugador que presente puntuaciones extremas en esa encuesta,
se procederia a hacerle una entrevista personal. La realizaria el psicélogo.

Posteriormente, el psicdlogo transmitiria al entrenador los resultados obtenidos y le
facilitaria una guia “psicolégica” para seguir en los entrenamientos. Esta guia seria
personalizada en los casos necesarios.

Por su parte, para trabajar sobre las variables psicoldgicas que nos interesan segun
esta revision y que pueden afectar al incremento de lesiones, el entrenador utilizaria una serie
de estrategias en los entrenamientos que son las siguientes:

- Para fortalecer la concentracion se puede utilizar la técnica de visualizacidn, principalmente a
través de la prdctica imaginada con el fin de imaginarse el jugador realizando una destreza
deportiva, consiguiendo el objetivo propuesto. También se puede trabajar la concentracidn
mediante partidos con objetivos especificos, explicar los objetivos de cada ejercicio, establecer
objetivos individuales y colectivos, crear desafios, citar a los jugadores con una hora de
antelacién al partido, etc.

- Para fortalecer la autoconfianza se debe de reforzar al jugador tras conseguir un logro vy
cuando ha trabajado bien durante los entrenamientos y los partidos, realizar ejercicios en los
cuales puedan alcanzar el objetivo, el entrenador debe de dar confianza a sus jugadores, etc.

- Para fortalecer el control de estrés hay que recordar que el futbol es solo un juego y lo
principal es divertirse, intentar en los entrenamientos crear situaciones de estrés con el fin de
que puedan afrontar esa situacién. Para disminuir el estrés se pueden hacer sesiones de
relajacién e imaginacion.

- Para disminuir la ansiedad dejar claro a los jugadores que la formacién esta por encima del
resultado, crear un ambiente equipo, transmitir confianza, dar las instrucciones en tono
positivo. Utilizar técnicas de relajacidon e imaginacién.
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