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1. INTRODUCCIÓN 

2. BLOQUE 1 

a. JUSTIFICACIÓN 

El fútbol femenino ha tenido un aumento notable en los últimos 
años, tanto en visibilidad como en profesionalidad. No obstante, 
este progreso no ha sido igualado por desarrollo adecuado en 
cuanto a la prevención de riesgos laborales, un elemento crucial 
para asegurar la salud, la seguridad y el rendimiento de las 
futbolistas. La prevención de riesgos laborales en este ámbito 
continúa siendo un reto, ya que las condiciones de trabajo de las 
jugadoras, el reconocimiento de sus derechos y la adopción de 
medidas preventivas no siempre cumplen con las necesidades de 
ellas. A diferencia de la categoría masculina, que dispone de 
muchos años de investigación en medicina deportiva y de 
protocolos de prevención establecidos, el fútbol femenino aún 
carece de investigaciones específicas que traten sus riesgos 
laborales de manera completa. 
La justificación de este trabajo se basa en tres aspectos claves: 

• Diferencias fisiológicas y biomecánicas entre jugadores de 
fútbol masculino y femenino: las jugadoras tienen una mayor 
tendencia a sufrir ciertas lesiones, como desgarros del 
ligamento cruzado anterior (LCA) o problemas musculares, 
debido a factores hormonales, anatómicos y biomecánicos. 

• Ausencia de protocolos adaptados y consideración de 
género en la prevención de riesgos laborales en el deporte: 
mientras que en la categoría del fútbol masculino existen 
normas y estrategias de prevención bien establecidas, en el 
femenino continúan una visión general que no tienen en 
cuenta las características específicas. Esto resulta en un 
mayor riesgo de lesiones que podrían evitarse y, en 
consecuencia, en trayectorias más cortas e inestables. 

• Desigualdad en recursos e instalaciones: a pesar de que el 
fútbol femenino se ha profesionalizado, muchas de las 
jugadoras todavía enfrentan condiciones laborales poco 
favorables, con acceso limitado a servicios médicos de 
calidad, instalaciones inadecuadas y falta de equipos 
multidisciplinarios como psicólogos deportivos, 
fisioterapeutas, etc. Esta disparidad aumenta los riesgos 
físicos y psicosociales, como el estrés por la carga 
competitiva o la insuficiente recuperación entre los partidos. 

En este trabajo quiero hablar y examinar de manera critica estos 
desajustes y sugerir acciones de prevención de riesgos, con el fin 
de igualar las condiciones de trabajo entre los dos géneros en el 
mundo del fútbol. 
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Su importancia va más allá de lo académico, ya que una 
prevención de riesgos laborales adecuada en el fútbol femenino no 
solo aumentaría el desempeño y la calidad de vida de las 
jugadoras, sino que también promovería la verdadera igualdad en 
el deporte que ha sido tradicionalmente dominado por los hombres.  

b. OBJETIVOS 

Como objetivo general este trabajo tiene examinar los riesgos 
laborales particulares en el fútbol femenino profesional y sugerir un 
plan de prevención con un enfoque de género que mejore la 
seguridad, la salud y el bienestar de las jugadoras. 
Pero también tiene objetivos específicos, que son los siguientes: 

• Identificar el concepto de prevención de riesgos laborales en 
general. 

• Analizar la legislación actual sobre la prevención de riesgos 
laborales del deporte. 

• Evaluar como influyen las variaciones fisiológicas en la 
aparición de lesiones. 

• Identificar los riesgos laborales más importantes que 
enfrentan las futbolistas profesionales y semiprofesionales. 

• Proponer estrategias y acciones concretas para clubes, 
federaciones y organismos públicos para mejorar la 
prevención de riesgos laborales en el sector. 

c. METODOLOGÍA 

Para este trabajo utilizare tanto un enfoque cualitativo como 
cuantitativo, se combinarán diferentes técnicas para recopilar y 
analizar datos que me ayuden a tener una comprensión completa 
de la prevención de riesgos laborales en el fútbol femenino. 
Empleare recursos como leyes tanto nacionales como 
internacionales, convenios colectivos y estudios de organizaciones 
deportivas. 

3. BLOQUE 2 

4. MARCO TEÓRICO 

a. CONCEPTO DE PREVENCIÓN DE RIESGOS LABORALES 

La prevención de riesgos laborales se refiere al grupo de medidas 
tomadas para asegurar la seguridad y la salud de los trabajadores 
en su lugar de trabajo, disminuyendo o eliminando los elementos 
de riesgo que pueden ocasionar accidentes o enfermedades 
laborales. Es una disciplina fundamental dentro del ámbito de la 
salud laboral, su propósito principal es asegurar un ambiente 
seguro, saludable y apropiado tanto físico como psicosocial.  
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De acuerdo con el Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el 
Trabajo (INSST), la prevención consiste en prever los peligros y 
tomar acciones para impedir que estos se transformen en riesgos 
que pueden causar accidentes laborales o enfermedades 
profesionales. Para lograr esto, es fundamental identificar y evaluar 
los riesgos, lo que ayuda a crear controles eficaces y a planear 
medidas preventivas que se ajusten a cada clase de actividad y 
entorno. 
En España, hay que seguir una normativa sobre este tema. La 
prevención de riesgos laborales está regulada por la Ley 31/1995, 
de 8 de noviembre, de Prevención de Riesgos Laborales, que 
establece los principios esenciales para proteger la salud en el 
trabajo. Con una estructura de 54 artículos que están estructurados 
en 7 capítulos, 17 disposiciones adicionales, 2 disposiciones 
finales, 2 disposiciones transitorias y 1 disposición derogatoria. De 
acuerdo con esta ley, toda actividad profesional debe tener un plan 
de prevención que incluya la identificación de riesgos, la 
capacitación de los trabajadores y la modificación de las 
condiciones de trabajo. 
También hay que mencionar otros reales decretos, que son, Real 
Decreto 39/1997, de 17 de enero, por lo que se aprueba el 
Reglamento de los Servicios de Prevención. Real Decreto 
1215/1997, de 18 de julio, por lo que se establecen las 
disposiciones mínimas de seguridad y salud para la utilización por 
los trabajadores de los equipo de trabajo. Real Decreto 1644/2008, 
de 10 de octubre, por el que se establecen las normas para la 
comercialización y puesta en servicio de las máquinas. 
La prevención efectiva se basa en principios tales como: 

• Eliminar los peligros desde su inicio, en lugar de arreglarlos 
después de que causen problemas. 

• Ajustar el trabajo a cada persona, considerando sus 
habilidades, edad, género, estado físico… 

• Remplazar lo peligroso por opciones que tengan poco o 
ningún riesgo. 

• Organizar la prevención, incorporándolo en todos los niveles 
de la empresa. 

• Informar a los empleados, promoviendo una cultura de 
prevención en la que todos participen. 

En el deporte profesional, especialmente en el fútbol, la prevención 
de riesgos laborales es muy importante debido a los riesgos físicos 
ligados a la actividad, como lesiones musculares, traumas o estrés 
psicológico.  
Por lo tanto, implementar la seguridad en el trabajo en el ámbito 
deportivo no solo significa seguir las normas legales, sino también 
entender al jugador como un empleado y ofrecer las protecciones 
necesarias, ayuda médica, procesos de recuperación y bienestar 
general. 
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Además, en lo que respecta específicamente al fútbol femenino, es 
importante pensar en una prevención que tenga en cuenta 
aspectos de género, como las variaciones fisiológicas que influyen 
en la aparición de lesiones específicas, así como los riesgos 
vinculados al ciclo menstrual, el embarazo, la maternidad o la falta 
de acceso equitativo a recursos preventivos en comparación con la 
categoría masculina, como he mencionado anteriormente en la 
introducción del tema. 

b. LEGISLACIÓN VIGENTE EN MATERIA DE PREVENCIÓN DE 
RIESGOS LABORALES EN EL DEPORTE 

La protección de la salud y la seguridad en el trabajo en el ámbito 
del deporte necesita un enfoque que incluya diferentes disciplinas, 
considerando tanto las leyes generales como las que son 
específicas para el deporte profesional. Es crucial reconocer que 
los jugadores profesionales son empleados de clubes o 
instituciones deportivas, lo que implica que las leyes laborales 
generales les son completamente relevantes. 
En primer lugar hay que hablar de la Constitución Española, 
garantiza un genérico derecho a la protección de la salud (art. 43.1 
CE), a la vez que establece un compromiso específico para los 
poderes públicos de “velar por la seguridad e higiene en el trabajo” 
(art. 40.2 CE). Este último compromiso parece perseguir un doble 
objetivo: de un lado, destacar la necesidad de una política 
preventiva de daños, no sólo a la salud, sino también a la integridad 
física en el ámbito productivo; de otro, poner de manifiesto las 
limitaciones que una política de protección de este tipo supone 
para las facultades empresariales de organización de la producción 
que derivan del principio de libertad de empresa (art. 38 CE). 
Como he mencionado antes, la normativa general aplicable en 
España, es la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de 
Riesgos Laborales, esta norma define las responsabilidades y 
derechos de los empleados y empleadores para asegurar un 
ambiente laboral saludable y seguro. Sus principios se aplican 
también al entorno del deporte, sin importar las características 
específicas de la actividad. Algunos puntos importantes de esta ley 
en el ámbito del deporte son los siguientes: 

• La responsabilidad de los empleadores, en este caso clubes 
u organizaciones deportivas, de cuidar la salud de sus 
empleados, lo que significa identificar los riesgos que están 
asociados a la actividad física, planificar como prevenirlos y 
sobre todo ofrecer capacitación e información específica. 

• La adaptación del lugar de trabajo a las necesidades 
individuales, considerando aspectos como la condición de 
salud, el género, la edad o lesiones que han tenido 
anteriormente los deportistas. 
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• El monitoreo de la salud, que es específicamente importante 
en el deporte profesional, donde las demandas físicas 
requieren un importante control médico detallado y 
constante. 

Además de esta ley, también son de aplicación el Real Decreto 
39/1997, de 17 de enero, que aprueba el Reglamento de los 
Servicios de Prevención, en él se determina la manera en la que 
se debe estructurar los recursos para manejar la prevención de 
riesgos laborales en las entidades, como son los clubes deportivos. 
Por otra parte también tenemos el Estatuto de los Trabajadores, 
más concretamente el artículo 4 en el que se afirma el derecho a 
recibir una protección efectiva en cuestiones de seguridad y salud. 
Aunque la regulación general se aplica a todos los ámbitos, el 
deporte profesional presenta características propias que han 
llevado a la creación de normas específicas de este ámbito.  
Real Decreto 1006/1985, de 26 de junio, por el que se regula la 
relación laboral especial de los deportistas profesional. Este 
establece que la práctica deportiva se considera un tipo especial 
de relación laboral, que lleva consigo como en todas las relaciones 
laborales, derechos y obligaciones particulares. También asegura 
que los deportistas tengan acceso a un entorno laboral apropiado 
y a la conservación de su bienestar mental y físico. 
Y por otro lado la Ley 29/2022, de 30 de diciembre, del Deporte. 
Esta nueva ley remplaza a la anterior de 1990 y refuerza el 
reconocimiento del deportista como trabajador, fomentando la 
igualdad entre géneros en el deporte y sobre todo el avance de 
programas de prevención y bienestar integral. También establece 
que las federaciones y organizaciones deportivas deben asegurar 
la salud y la seguridad de los deportistas mientras están realizando 
su actividad. 
No solo existen normas legales como las anteriores, hay muchos 
protocolos, guías y consejos creados por entidades nacionales e 
internacionales que indican como implementar la prevención en el 
ámbito deportivo. Por un lado está  la Guía del Consejo Superior 
de Deportes (CSD), en ella se trata de cómo cuidar la salud de los 
deportistas y evitar lesiones.  
Otros son los protocolos de la FIFA y la UEFA, estos hablan sobre 
las lesiones en la cabeza, la protección de los jugadores y la 
atención medica durante eventos oficiales.  
Por último, y no menos importante, están las Normas ISO aplicable, 
como es en este caso la ISO 45001 que trata sobre la gestión de 
la seguridad y salud laboral, que son cada vez más adoptadas por 
equipos profesionales. 
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c. PARTICULARIDADES DEL FÚTBOL FEMENINO EN EL 
CONTEXTO LABORAL 

El fútbol femenino, dentro del ámbito del deporte profesional, tiene 
un conjunto de rasgos laborales únicos que deben tenerse en 
cuenta al examinar su situación desde el punto de vista de la 
prevención de riesgos laborales.  
La transición hacia su consideración como profesión ha ocurrido de 
manera reciente y desigual, lo que ha creado un entorno con 
características que necesitan una regulación y un enfoque técnico 
específico. 
Aunque legalmente las jugadoras de fútbol son vistas como 
trabajadoras profesionales, muchos equipos aún funcionan con 
sistemas del deporte amateur. Esta falta de ajuste provoca 
problemas en la implementación de las normas de prevención: no 
hay evaluación de riesgos, la vigilancia médica es inadecuada o se 
llega hasta el punto de que es ausente, y faltan programas de 
formación preventiva para las futbolistas. Esto pone a las jugadoras 
en una posición de vulnerabilidad frente a los riesgos sin la debida 
protección que tendrían que tener. 
Primero, es crucial señalar que hasta hace poco, el fútbol femenino 
en España no tenía normas específicas. A partir de 2020, cuando 
se aprobó el primer convenio colectivo para el fútbol profesional 
femenino, empezaron a establecerse derechos laborales 
esenciales como la seguridad en el empleo, un salario mínimo, la 
compatibilidad con la vida no profesional y la protección contra las 
lesiones. Este convenio, junto con la declaración en 2021 de la liga 
femenina como una competición profesional por el Consejo 
Superior de Deportes, representa un avance significativo en la 
formalización del trabajo en este sector.  
Desde un enfoque preventivo, este mundo presenta, al igual que 
otros ámbitos deportivos, ciertos peligros laborales que son parte 
de la actividad física intensa, tales como lesiones musculares, 
traumatismos, sobrecargas, cansancio y estrés relacionado con el 
entorno social. No obstante, diferentes estudios han revelado que 
algunas lesiones ocurren con más frecuencia en mujeres, como las 
roturas de ligamento cruzado anterior (LCA), que están vinculadas 
a factores hormonales, anatómicos y biomecánicos. Estos 
aspectos resaltan la importancia de establecer medidas 
preventivas específicas y adecuadas al perfil físico de ellas. 
Un elemento importante en el ámbito laboral del fútbol femenino es 
la continua existencia de desigualdades en comparación con el 
fútbol masculino, tanto en aspectos económicos como en la 
estructura organizativa. Estas disparidades se manifiestan en 
sueldos más bajos, contratos menos prolongados, limitado acceso 
a la atención médica y condiciones inferiores en instalaciones 
deportivas.  
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Esto puede resultar en una mayor vulnerabilidad a los riesgos, 
tanto psicosociales como físicos. Además, la carga doble de 
esfuerzo, tanto en el deporte como en otras áreas, que enfrentan 
muchas jugadoras, debido a la necesidad de equilibrar el deporte 
con sus estudios o trabajos extras, provoca un aumento del 
cansancio, la carencia de descanso suficiente y el estrés en el 
trabajo, aspectos que también deben tenerse en cuenta.  
Finalmente, los retos para equilibrar la vida laboral con la familiar o 
personal, junto con la baja cobertura médica y el reconocimiento 
limitado del fútbol femenino, son también factores que pueden 
impactar en la salud mental y en el desempeño laboral de las 
propias jugadoras.  
Tampoco nos podemos olvidar de otro punto importante como es 
la baja representación de los sindicatos y la participación de las 
jugadoras en las negociaciones colectivas a lo largo de la historia. 
Esta ausencia de voz complica la creación de soluciones que se 
ajusten a lo que ellas necesitan y debilita la protección de sus 
derechos laborales, así como los que tienen que ver con su 
seguridad laboral y salud. 
Finalmente, el fútbol femenino se desarrolla en un ambiente que ha 
sido históricamente dominado por hombres, donde existe una 
cultura organizativa que no reconoce los riesgos particulares que 
enfrentan las jugadoras. La ausencia de procedimientos ajustados 
a circunstancia como el embarazo, la menstruación, la conciliación 
de la vida personal y el acoso en el ámbito deportivo muestra una 
gran falta en la adopción de políticas inclusivas para la prevención. 
En el aspecto fisiológico, las mujeres futbolistas tienen 
características anatómicas y biomecánicas que afectan a su 
rendimiento y la aparición de lesiones. La pelvis más ancha, con 
un ángulo Q1 mayor en un 15º a 20º, provoca diferentes patrones 
de movimiento que pueden aumentar hasta un 45% la tensión en 
el ligamento cruzado anterior. Esta diferencia en la estructura, 
combinada con una menor masa muscular, sobre todo en la parte 
superior del cuerpo y el área del core (centro del cuerpo), 
disminuye la protección de las articulaciones y aumenta el riesgo 
de aparición de lesiones por contacto. El sistema hormonal de las 
mujeres introduce factores adicionales, siendo el ciclo menstrual 
un elemento clave que influye en la laxitud de los ligamentos y en 
los patrones de fatiga y recuperación. Hay investigaciones 
recientes que indican que el 72% de las jugadoras notan cambios 
significativos en su rendimiento dependiendo de la fase de su ciclo 
en la que se encuentren, mientras que el uso de anticonceptivos 
hormonales puede modificar los procesos de adaptación. 
Las condiciones de trabajo en este mundo tienen importantes 
deficiencias estructurales. La inestabilidad en los contratos es 
evidente, ya que el 68% de las deportistas cuentan con contratos 
temporales, muchos de los cuales no ofrecen cobertura social 
completa, y los salarios promedios apenas llegan a los 23.000€ al 
años.  
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Esta situación se ve empeorada por la ausencia de infraestructuras 
adecuadas como con que el 82% de los campos de entrenamiento 
sobrepasan los niveles de dureza que establece la FIFA, más de la 
mitad carecen de instalaciones apropiadas y los vestuarios no 
están bien acondicionados. Estas carencias impactan 
directamente en la salud de ellas, aumentando en un 52% el riesgo 
de lesiones en los tobillos y causando problemas dermatológicos 
en más de un tercio del equipo. 
La competencia excesiva es otro riesgo laboral importante. El 
calendario del fútbol femenino ofrece un 30% menos de tiempo de 
descanso para recuperarse entre partidos comparado con el 
masculino, lo que provoca que el 60% de las jugadoras 
internacionales juegan más de 60 partidos al año. Esta 
acumulación de esfuerzo sin descanso lleva al 35% de las 
profesionales a sufrir sobrecargas y esto recae en la salud mental 
del equipo. 
En el contexto psicosocial, las jugadoras se enfrentan a ciertas 
presiones que provienen de los estereotipos de género. Un 65% ha 
recibido comentarios sobre su peso o aspecto físico, mucho más 
que la atención que se les da a su desempeño. Las plataformas 
sociales se han vuelto un medio para el acoso, donde el 72% de 
las futbolistas ha obtenido mensajes con contenidos sexista y un 
tercio ha necesitado asistencia psicológica posteriormente. La 
conciliación entre la vida personal y profesional resulta ser un gran 
reto, ya que el 58% combina su carrera deportiva con otros 
empleos, y el 92% pospone sus planes de ser madre hasta 
después de su retiro en el mundo del fútbol, debido a la falta de 
contratos en los que se incluyan cláusulas para la protección de las 
madres. 
Las deficiencias organizativas completan esta visión alarmante. La 
proporción de fisioterapeutas por jugadora en el fútbol femenino es 
tres veces menor que en el fútbol masculino, y el 78% de los 
equipos no cuentan con un psicólogo deportivo. Esta escasez de 
recursos se ve intensificada por una cultura de sacrificio muy 
arraigada, donde el 68% de las jugadoras admiten haber jugado 
con lesiones por temor a perder un lugar, y más de la mitad ocultan 
el cansancio que llevan encima. Los equipos técnicos demuestran 
un preocupante desconocimiento sobre las características 
fisiológicas de las mujeres, ya que el 85% no tienen formación 
específica sobre como adaptar los entrenamientos al ciclo 
menstrual de ellas. 
Ejemplos significativos como la epidemia de lesiones del ligamento 
cruzado anterior (LCA) que son de 6 a 8 veces más comunes en 
mujeres, o la notable frecuencia de la triada de la jugadora2 que se 
presenta en el 32% de las jugadoras profesionales, muestran la 
necesidad urgente de tratar estos temas.  
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La situación del fútbol en el mundo femenino requiere la creación 
de sistemas de prevención de riesgos laborales que aborden de 
forma integral sus aspectos fisiológicos, organizativos y 
psicosociales, dejando atrás los modelos adaptados del fútbol 
masculino y estableciendo protocolos específicos basados en 
pruebas científicas. 
Esta transformación requiere no solo voluntad institucional, sino 
también un cambio cultural significativo que aprecie y cuide la salud 
de las futbolistas como pilar esencial para el crecimiento duradero 
del deporte profesional femenino.  
La verdadera profesionalización de esta área requiere, sin duda, 
reconocer y actuar sobre estas características, asegurando 
condiciones laborales que faciliten el mejor rendimiento deportivo 
sin poner en riesgo la salud y el bienestar de las futbolistas a largo 
plazo. 

5. ANÁLISIS DE LOS RIESGOS EN EL FÚTBOL FEMENINO 

a. RIESGOS GENERALES 

Primero se tratan los riesgos en general, y luego se hablaría del fútbol 
femenino.  
La práctica profesional en el ámbito deportivo, especialmente en el fútbol, 
implica una exposición continua a diversos riesgos que necesitan ser 
examinados y prevenidos desde una perspectiva de salud en el trabajo. 
Dado que es una profesión que requiere un alto grado de esfuerzo físico, 
emocional y competitivo, los jugadores de fútbol se enfrentan a varios 
riesgos que pueden influir en su bienestar, su desempeño y su carrera 
profesional. 
El ámbito de la prevención de riesgos laborales requiere identificar, 
analizar y gestionar los peligros que pueden poner en riesgo la salud tanto 
física, mental como social de los trabajadores, que en este caso seria, de 
las futbolistas profesionales. Aunque el deporte de alto rendimiento tiene 
un componente competitivo y es muy visible, esta actividad laboral se 
enfrenta a exigencias físicas extremas, presiones emocionales y 
condiciones laborales que, en muchas ocasiones, se desvían del estándar 
preventivo establecido por la legislación vigente. 
En términos generales, los riesgos laborales en el fútbol profesional 
pueden dividirse en cinco categorías principales, las cuales son: 

• Riesgos físicos, se destacan las lesiones del sistema músculo-
esquelético, como esguinces, distensiones, fracturas o desgarros 
de ligamentos, que son comunes en los entrenamientos y 
competiciones. La mayoría están asociadas al exceso de carga en 
los músculos, golpes, saltos, giros o choques con otros jugadores. 

• Riesgos ergonómicos, que se incluyen las sobrecargas en la 
postura y movimientos repetitivos. Del mismo modo, aspectos 
como el estado del césped, el tipo de calzado o la condición del 
terreno pueden aumentar estos peligros. 
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• Riesgos psicosociales, como el estrés, la ansiedad y la presión por 
el rendimiento provocado por una fuerte carga psicológica, 
relacionada con el desempeño, la lucha por un lugar, la visibilidad 
en los medios o la incertidumbre en los contratos, especialmente 
en divisiones inferiores o en situaciones con menos 
profesionalismo. 

• Riesgos ambientales, como la permanencia prolongada bajo el sol, 
en temperaturas elevadas o frías, o en climas desfavorables. Estas 
circunstancias pueden llevar a la deshidratación, insolaciones o 
hipotermias, sobre todo si no se toman las precauciones 
necesarias. 

• Riesgos biológicos, aunque en menor medida, están relacionados 
con el uso compartido de vestuarios, materiales o balones, que 
pueden ayudar a la difusión de enfermedades, sobre todo durante 
momentos como fue la pandemia del COVID-19. 

• Riesgos organizativos, que están asociados a los excesos de 
trabajo y la mala planificación de los entrenamientos y 
competiciones. 

Alcanzar las metas de la temporada depende de varios elementos. Por 
esta razón, pueden aparecer distintos obstáculos que eviten que los 
jugadores rindan al máximo. Entre todos estos elementos, a menudo hay 
uno que sobresale sobre los demás, que son las llamadas lesiones 
provocadas por los riesgos anteriormente comentados.  
Por ello, la preparación física y el trabajo del equipo técnico, desde la 
pretemporada tiene como objetivo principal prevenirlas.  
Varios estudios han examinado cuantas lesiones experimentan los 
jugadores a lo largo de una temporada. Un ejemplo de esto es la 
investigación de Walden3, que abarcó a 11 equipos de la Champions 
League y aporta dos pruebas claras. En primer lugar, hay una mayor 
cantidad de lesiones en un partido en comparación con los 
entrenamientos. De igual forma, los jugadores se lesionan más durante la 
pretemporada que en el transcurso de la temporada regular.  
En un encuentro de la temporada, se registró una tasa de 30,9 lesiones 
por cada 1.000 horas, mientras que en los partidos de pretemporada fue 
de 28,6. En cuanto a los entrenamientos la tasa de lesiones es de 5,2 por 
cada 1.000 horas, en comparación con el 4,8 en los entrenamientos 
durante la temporada. Las conclusiones sobre ambas tasas son bastante 
evidentes. En los partidos, la presión es mayor y los futbolistas suelen 
jugar al límite. También es común que haya más lesiones en 
entrenamientos durante la pretemporada, ya que el cuerpo ha estado 
inmerso en semanas de baja actividad física, lo que provoca más 
sobrecargas. 
De acuerdo con investigaciones como la de Chorro4, Lesiones en el 
Fútbol: Diagnóstico, Tratamiento y Prevención (2016), las lesiones que 
ocurren con mayor frecuencia en el ámbito del fútbol son las siguientes: 

• Esguince de tobillo: un mal paso o un golpe inesperado en el pie, 
pueden causar un esguince en el tobillo. Los ligamentos que 
proporcionan estabilidad se estiran o se rompen, lo que genera la 
típica inflamación en el tobillo y causan dificultades para moverse. 
Sin importar su gravedad, un esguince de tobillo normalmente 
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necesita unas semanas para recuperarse, lo que implica descanso 
y el uso de medicamentos para reducir la inflamación. Si el 
esguince es de nivel moderado, la recuperación puede tardar hasta 
6 meses. 

• Contracturas musculares: el gran esfuerzo en los músculos de las 
piernas, junto con el alto nivel de trabajo y la escasa cantidad de 
días de descanso durante las competiciones, provoca que las 
lesiones musculares sean bastante comunes. La contractura es 
una tensión en las fibras musculares que, aunque no causa dolor, 
impide que el jugador realice actividad física. Esta lesión puede 
persistir por algunos días o hasta un par de semanas, y se puede 
recuperar con descanso y masajes. 

• Tendinitis rotuliana: el tendón de la rodilla ayuda a sostener los 
músculos cuando se estira la rodilla. Debido a caídas frecuentes y 
la presión entre la tibia y la rótula, puede ocurrir una inflamación 
significativa. La tendinitis de la rodilla generalmente se recupera en 
4 a 5 semanas, aunque a veces puede complicarse y prolongarse 
durante varios meses. Para su recuperación, es necesario 
descansar, aplicar frío, tomar analgésicos y asistir a sesiones de 
fisioterapia. 

• Esguince de rodilla: los giros constantes al jugar al fútbol pueden 
causar daños en la rodilla, especialmente si el pie permanece en el 
suelo durante el movimiento. En este caso, se trata de una lesión 
menor que generalmente afecta a los ligamentos laterales, ya sea 
el interno o el externo, que puede estirarse o romperse, lo que 
provoca hinchazón en la rodilla. En las situaciones más leves, 
requiriendo descanso, tratamiento de frío y uso de analgésicos. Si 
un esguince de rodilla es muy serio, la recuperación puede tardar 
hasta un año. 

• Rotura de músculos isquiotibiales: las alteraciones en la dirección 
y los cambios rápidos de velocidad en el fútbol pueden llevar a la 
rotura de los músculos isquiotibiales. Este problema, llamado 
pinchazo, no necesita cirugía, y lo mejor para su recuperación es 
el descanso, los medicamentos para el dolor y los antiinflamatorios. 
Aun así, el proceso de recuperación puede ser prolongado, 
llegando a tardar hasta 4 meses. 

• Rotura de ligamentos cruzado: el ligamento cruzado anterior de la 
rodilla ayuda a mantener la tibia firme en relación al fémur. Sin 
embargo, si se producen giros repentinos de la rodilla con el pie 
tocando el suelo, este ligamentos puede rasgarse completamente. 
Esta es la lesión más grave que se puede dar en el fútbol, que a 
menudo necesita una cirugía para su reconstrucción, seguida de 
un periodo de recuperación. El tiempo de recuperación habitual 
para estas lesiones es de entre 8 y 10 meses. 

• Pubalgia: el área superior del cuerpo, como es de esperar por un 
jugador de fútbol, está más musculada que la parte inferior. Esta 
falta de equilibrio en los músculos, sumada a varias lesiones en los 
músculos y tensiones en los tendones y las articulaciones 
alrededor de la zona inguinal y el pubis, provoca lo que se conoce 
como pubalgia. Según el nivel de gravedad, esta lesión puede 
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persistir desde unas pocas semanas hasta un año, y en algunas 
ocasiones, puede ser necesaria una cirugía para lograr la 
recuperación. 

(Técnico Deportivo, 2025)5 

El fútbol profesional implica un trabajo con alto riesgo, que demanda una 
preparación cuidadosa y especifica. No obstante, al aplicar este análisis 
al fútbol femenino, es crucial ampliar el enfoque para incluir varios 
elementos adicionales que afectan de manera particular a la salud y a la 
seguridad de las jugadoras. 

b. RIESGOS EN PARTICULAR 

Una vez que se han tratado los riesgos laborales en el fútbol de manera 
general, ahora se va hablar del del fútbol femenino en particular. Este 
campo tiene varias características fisiológicas, estructurales y sociales 
que afectan tanto la aparición de ciertos peligros como la efectividad de 
las medidas de prevención. 
Al aplicar este análisis al ámbito del fútbol femenino, surgen diversas 
características que requieren una evaluación especifica. Varios estudios 
han indicado que las jugadoras presentan una tasa más alta de poder 
sufrir ciertas lesiones, siendo estas las rupturas del ligamento cruzado 
anterior (LCA) una de las más relevantes. Un estudio elaborado por 
Gajardo y Morales (2022) señala que las futbolistas tienen entre 4 y 8 
veces más probabilidades de sufrir una ruptura de ligamento cruzado 
anterior en comparación con sus compañeros masculinos, debido a una 
mezcla de factores anatómicos (un ángulo Q más amplio en la pelvis), 
hormonales (niveles elevados de estrógenos) y biomecánicos (diferencias 
en los patrones de movimiento al saltar y al caer). Este tipo de lesión no 
solo exige un periodo extenso de recuperación, sino que también puede 
provocar efectos a largo plazo en la salud mental y física de las propias 
jugadoras que la sufren. 
Por otro lado, los riegos psicosociales en el fútbol femenino son bastante 
comunes. La reciente presión para convertirse en profesionales, la 
obligación de equilibrar el deporte con otros empleos o incluso con 
estudios, la falta de atención en los medios y el bajo reconocimiento por 
parte de las instituciones, causan altos niveles de estrés, también 
inestabilidad en el empleo y, en algunos casos, pérdida de motivación o 
síntomas de ansiedad. De acuerdo con la Asociación Internacional de 
Futbolistas (FIFPro), 2021), el 35% de las jugadoras profesionales 
admiten haber enfrentado problemas de salud mental a lo largo de su 
carrera profesional, en comparación con el 20% de los hombres.  
Este dato destaca la urgencia que hay de crear y mantener programas 
específicos de intervención psicosocial. 
Además también se enfrentan a riesgos laborales debido a una 
organización deficiente de los recursos de prevención.  
Muchas de las jugadoras no tienen un equipo médico del propio club o 
deben utilizar servicios externos, lo que dificulta la detección temprana de 
lesiones, el seguimiento con fisioterapeutas y la adaptación del 
entrenamiento después de un periodo de baja.  
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La calidad de las instalaciones también representa un riesgo, muchos de 
los equipos femeninos entrenan en campos de césped artificial de calidad 
inferior, lo que aumenta la posibilidad de tener lesiones en las 
articulaciones, especialmente en las rodillas y los tobillos. 
En relación con los peligros que se asocian a ser madre o estar 
embarazada, es importante destacar que la prevención debe asegurar la 
protección de las jugadoras en cada fase de su carrera. Sin embargo, son 
pocos los clubes que cuentan con procedimientos específicos o 
modificaciones para el caso de embarazo, lo que podría constituir una 
infracción de derechos esenciales en cuestiones de salud y equilibrio 
entre la vida profesional y personal.  
Del mismo modo, no todos los clubes proporcionan información precisa 
sobre los peligros del dopaje involuntarios o los efectos adversos de 
ciertos medicamentos y suplementos, algo que es particularmente 
importante para deportistas de alto rendimiento. 
Es fundamental progresar hacia una prevención que tenga un enfoque 
diferente, que considere las necesidades físicas, emocionales y 
organizativas de las jugadoras, y que fomente ambientes de trabajo que 
sean seguros, saludables y que respeten los derechos laborales de las 
mujeres en el ámbito deportivo. 
 
 

Tabla 1. Comparativa de lesiones en el fútbol masculino y fútbol femenino. 

Categoría de Riesgo Fútbol Masculino Fútbol Femenino 

Lesiones 
musculoesqueléticas 

Alta incidencia, pero 
menor en rotura de 

LCA 

Mayor prevalencia de 
rotura del LCA (4 a 8 
veces más frecuente) 

Factores fisiológicos 
Considerados en 

planes de 
entrenamiento 

A menudo ignorados: 
diferencias hormonales, 

biomecánicas y 
anatómicas 

Infraestructura y 
recursos 

Acceso a instalaciones 
de alto nivel y personal 

médico estable 

Instalaciones de menor 
calidad y recursos 

médicos limitados o 
compartidos 

Condiciones laborales 
Contratos más estables 

y salarios elevados 

Salarios bajos, contratos 
precarios o a tiempo 

parcial 

Prevención de riesgos 
Protocolos bien 

definidos y aplicados 

Falta de aplicación 
práctica y planes 

genéricos, sin enfoque 
de género 



14 
 

Cultura organizativa 
Profesionalización 

consolidada 

Cultura deportiva 
masculinizada, menor 

representación 
femenina en órganos de 

gestión 

Salud mental y riesgos 
psicosociales 

Presión mediática 
elevada pero más 
apoyo institucional 

Mayor ansiedad por 
inseguridad laboral y 

menor visibilidad 

Representación 
sindical 

Alta afiliación y 
presencia en la 

negociación colectiva 

Baja representación, 
poca participación en 

decisiones preventivas 

Maternidad y 
conciliación 

Poco frecuente o 
contemplada 

Escasos protocolos 
sobre embarazo o 

adaptación del trabajo 

Elaboración propia 

Para mostrar la seriedad y la frecuencia de las lesiones en el fútbol 
femenino, en particular las que afectan al ligamento cruzado anterior 
(LCA), resulta útil recurrir a casos reales y recientes que reflejan esta 
problemática. Un caso notable es el de la jugadora alemanda Giulia 
Gwinn, cuya historia resalta las dificultades que atraviesan muchas 
futbolistas, incluso en el nivel más alto de la competencia. 

 

En julio de 2025, durante un partido de la Eurocopa femenina, Giulia 
Gwinn, la capitana del equipo alemán, sufrió una grave lesión en su rodilla 
durante una jugada defensiva. Aunque se ocultaba el diagnóstico médico, 
se pensaba que podría ser una nueva rotura del ligamento cruzado 
anterior (LCA), una lesión que ya había tenido en dos ocasiones 
anteriores. La imagen de Gwinn saliendo del campo llorando se hizo viral 
y volvió a llamar la atención sobre la alta frecuencia de este tipo de 
lesiones en futbolistas mujeres.  
Este incidente resalta la necesidad de mejorar las medidas de prevención 
y los cuidados específicos en el fútbol femenino profesional. (AS, 2025) 
El caso de Giulia Gwinn muestra no solo la seriedad de las lesiones en el 
fútbol femenino, sino también la frecuencia y el efecto emocional y 
profesional que pueden tener en las jugadoras. A pesar de tener acceso a 
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todos los recursos de un equipo nacional, la futbolista ha experimentado 
varias roturas de los ligamentos cruzados, lo que genera dudas sobre la 
efectividad de los programas de prevención actuales y la necesidad de 
ajustarlos a las características fisiológicas de la mujeres. Estas lesiones, 
sobre todo cuando se producen varias veces, no solo amenazan la salud 
física de las deportistas, sino también su estabilidad en el trabajo, su salud 
mental y su carrera profesional. Por esto, es crucial avanzar hacia una 
prevención completa, respaldada por evidencia científica, la perspectiva 
de género y el cuidado a largo plazo de las jugadoras. 
Aparte de las lesiones en el ligamento cruzado anterior (LCA), en el fútbol 
femenino se pueden observar otras lesiones importantes que impactan el 
desempeño y la carrera profesional de las jugadoras. Un caso reciente es 
el de Georgia Stanway, una futbolista inglesa que ha tenido una lesión de 
rodilla, lo que resalta otros tipos de riesgos que no son tan conocidos, pero 
que también pueden ser igual de incapacitantes. 

 

Georgia Stanway, quien tiene 26 años, es una jugadora clave para el 
Bayern Múnich y la selección de Inglaterra. En enero de 2025, se lesionó 
gravemente de la rodilla mientras entrenaba. Los médicos encontraron 
que tenía un desgarro en el ligamento colateral lateral, lo que necesitó 
cirugía de inmediato. Debido a esta lesión, no podrá participar en la 
Eurocopa 2025 y estará en proceso de recuperación durante los próximos 
meses. (The Guardian, 2025) 
La lesión de Georgia Stanway muestra como incluso las jugadoras en 
ligas profesional de alto nivel pueden enfrentar riesgos menos visibles 
pero igualmente incapacitantes, como las lesiones de ligamentos 
colaterales. Aunque estas no son tan conocidas como las del ligamento 
cruzado anterior, requieren largos periodos de recuperación, cirugía y 
afectan mucho la planificación del deporte.  
Este ejemplo destaca la necesidad de tener un enfoque completo en la 
prevención de riesgos laborales, no solo identificar las lesiones más 
comunes, sino también prestar atención a las que ocurren con menos 
frecuencia, asegurarse de que se detecten a tiempo y tener protocolos 
médicos y rehabilitación específicos. 
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 Además, resalta la importancia de un seguimiento personalizado y de 
planes de prevención correctos que consideren todas las estructuras 
articulares, garantizando así que las deportistas reciban la atención 
necesaria de manera adecuada y oportuna. 

6. ANÁLISIS DEL SEGUNDO CONVENIO COLECTIVO PARA 
FUTBOLISTAS DE PRIMERA DIVISIÓN FEMENINA 

La publicación del Segundo Convenio Colectivo publicado el 25 de abril 
de 2025 y la resolución de 9 de abril de 2025, de la Dirección General de 
Trabajo, por la que se registra y publica el II Convenio colectivo para las 
futbolistas que prestan sus servicios en clubes de la primera división 
femenina de fútbol, representa un gran paso adelante en la 
profesionalización del fútbol femenino en España. Este texto convencional 
, resultado de la conversación entre sindicatos, clubes y organizaciones 
de jugadoras, no solo establece derechos laborales esenciales, sino que 
también toma en cuenta de manera concreta las características del 
trabajo de las mujeres en el deporte. 
Una de las contribuciones más importantes es asegurar el reconocimiento 
total como trabajadoras por cuenta ajena. 
El acuerdo establece aspectos clave como el sueldo mínimo, el tiempo de 
trabajo, los períodos de descanso, las vacaciones y las contribuciones a 
la Seguridad Social, lo que ayuda a disminuir la inestabilidad que 
tradicionalmente ha impactado al fútbol femenino. 
En el ámbito de la salud en el trabajo, el acuerdo avanza con una 
estrategia de prevención que se adapta mejor a la situación de las 
jugadoras. El artículo 14, que se centra en la prevención de riesgos 
laborales, establece que se deben crear planes específicos que 
consideren los riesgos físicos, psicosociales y relacionados con la 
maternidad. Por ello, se reconoce la importancia de un monitoreo médico 
completo que abarque la salud mental y emocional de las deportistas, 
pero más delante me centro en este artículo en específico.  
Además, se prevé la optimización de las condiciones logísticas y 
organizativas incluyendo el transporte, la disponibilidad de instalaciones 
deportivas apropiadas y la inclusión de personal médico especializado, 
estos elementos, que a menudo se ignoraban anteriormente, ahora se 
integran en un ambiente laboral más responsable y profesional. 
Un aspecto importante a mencionar es el fomento de la implicación activa 
de las jugadoras de fútbol en el manejo de sus condiciones laborales, 
mediante comités de prevención o representación sindical, lo que mejora 
el diálogo social en el ámbito deportivo. 
En definitiva, este acuerdo no solo mejora las condiciones de trabajo de 
las jugadoras, sino que también sirve como herramienta para el cambio 
social. Es un paso adelante hacia la igualdad de género en el entorno 
profesional del deporte y establece las bases para el avance de futuras 
políticas que valoren aún más el trabajo de las futbolistas en España. 
La prevención de riesgos laborales en el ámbito del fútbol deportivo se ha 
abordado de manera general, sin prestar atención a las características 
específicas de cada disciplina o colectivo.  
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En el fútbol femenino, esta realidad se ha manifestado con mayor claridad 
por la reciente profesionalización de la liga y por las desigualdades 
históricas que han influido en las condiciones laborales de las jugadoras.  
Con la publicación del segundo Convenio Colectivo para las Futbolistas 
de la Primera División Femenina de Fútbol a través de la Resolución del 
9 de abril de 2025, se realiza un avance significativo en el fortalecimiento 
de sus derechos laborales. Dentro de las mejoras que presenta este 
nuevo documento, destaca de manera especial el Artículo 14, que 
establece por primera vez de manera clara y precisa las 
responsabilidades de los clubes en cuanto a la prevención de riesgos 
laborales. 
Este documento no solo identifica los riesgos físicos asociados a la 
práctica del fútbol de alta competición, sino que también incluye 
elementos importantes como el bienestar mental, la protección en 
situaciones de embarazo y maternidad, y la exigencia de condiciones 
adecuadas en viajes y servicios de salud. El análisis de este documento 
ayuda a entender cómo se están adoptando poco a poco enfoques más 
completos, justos y preventivos en el ámbito del fútbol profesional 
femenino en España. 
Este artículo establece varias innovaciones relevantes: 

• Obligación de elaborar un plan de prevención adecuado: una de 
las grandes ventajas de este artículo es que define 
responsabilidades específicas y plazos definidos. Las entidades 
deportivas, como los clubes o las sociedades anónimas deportivas, 
tienen hasta 3 meses para crear y poner en práctica un plan de 
prevención que se adapte a las particularidades del fútbol 
femenino. Este plan debe enfocarse en aspectos como las lesiones 
musculoesqueléticas, la salud mental y la maternidad. De este 
modo, se avanza más allá de la Ley 31/1995 sobre Prevención de 
Riesgos Laborales, que establece principios generales pero no se 
ocupa específicamente de la situación de las futbolistas 
profesionales. 

• Protección de la salud emocional y reproductiva: un avance notable 
es el reconocimiento claro de la salud emocional y reproductiva 
como aspectos importantes de la prevención de riesgos laborales. 
Se reconoce la importancia de cuidar la salud mental de las 
jugadoras, integrando este tema en los programas de vigilancia de 
la salud. Además, se incluye la protección durante el embarazo y 
la maternidad, un aspecto que no se trataba en la mayoría de los 
acuerdos anteriores y que ahora se considera un riesgo laboral 
real, en lugar de ser solo un tema de conciliación. 

• Condiciones de desplazamiento: el documento indica que los viajes 
deben hacerse en circunstancias que ayuden a descansar y 
disminuyan el esfuerzo físico, recomendando el uso de transporte 
como trenes de alta velocidad o aviones para distancias largas. 
Este aspecto, que suele pasarse por alto, es importante para evitar 
lesiones y para la recuperación de las jugadoras después de los 
encuentros.  
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• Servicios de salud mental especializados: el acuerdo establece que 
el Servicio de Vigilancia de la Salud de los clubes debe contar con 
expertos en salud mental. Este cambio marca una nueva forma de 
ver la atención médica en el deporte, se destaca y se asegura la 
atención a un campo que todavía está poco atendido en 
numerosos equipos de fútbol femenino. 

El artículo 14 del segundo Convenio Colectivo constituye un avance 
significativo en la protección de la salud laboral de las jugadoras de fútbol. 
Su principal fortaleza radica en la claridad de las normas y en su enfoque 
particular con una visión de género, puesto que ajusta la prevención de 
riesgos laborales a las verdaderas necesidades del grupo femenino en el 
ámbito del fútbol profesional. 
Este mandato no se restringe a repetir deberes comunes, sino que 
presenta iniciativas novedosas, como la necesidad de planes de 
prevención personalizados, el reconocimiento de los riesgos vinculados a 
la maternidad y la salud mental, y la inclusión de expertos en el bienestar 
psicológico. Asimismo, la normativa sobre las condiciones de traslado 
muestra una compresión completa de la conexión entre los elementos 
organizativos y la prevención efectiva. 
Todo esto convierte este artículo en un ejemplo de cómo unir la salud 
física, emocional y reproductiva en el contexto deportivo, en línea con los 
principios de igualdad, dignidad y profesionalización que busca el avance 
del fútbol femenino. 
Para concluir, esto implica un cambio esencial y progresivo en la gestión 
de los riesgos laborales, si se implementa adecuadamente, no solo 
potenciará la salud y el rendimiento de las deportistas, sino que también 
establecerá un ejemplo significativo para diferentes áreas deportivas y 
laborales en lo que respecta a la prevención con enfoque de género. 

7. ESTRATEGIAS DE PREVENCIÓN DE RIESGOS LABORALES EN EL 
FÚTBOL FEMENINO 

A partir del análisis anterior, se muestra claramente que el fútbol femenino 
profesional necesita una modificación. La información científica y las 
experiencias en los clubes principales y equipos nacionales indican que 
es importante crear sistemas que se adapten a las características físicas, 
mentales y organizativas de las jugadoras. Estas deben tratar tanto los 
peligros físicos como los psicosociales, en el contexto de una verdadera 
cultura de prevención con enfoque de género.  
Las sugerencias presentadas aquí buscan potenciar la salud, la seguridad 
y el bienestar de las jugadoras, además de fomentar ambientes de trabajo 
más justos y profesionales.  
En primer lugar, es fundamental, como se ha estado tratado durante el 
trabajo, llevar a cabo un protocolo de prevención de riesgos laborales 
adaptado para fisiología de los equipos femeninos de fútbol. 
Este plan debería incluir una evaluación específica de los riesgos, 
teniendo en cuenta elementos como la mayor incidencia de lesiones en 
los músculos y huesos, el impacto hormonal en la forma en que se mueve 
el cuerpo y las necesidades especiales relacionadas con el ciclo 
menstrual.  



19 
 

Además, los entrenamientos, las cargas de trabajo y los tiempo de 
descanso deben ser establecidos según criterios médicos y fisiológicos 
que se ajusten a las características de las jugadoras, presentando 
especial atención a la prevención de lesiones frecuentes como la ruptura 
de ligamento cruzado anterior (LCA), que como se ha en el punto anterior 
es muy común entre las mujeres.  
Clubes de élite como el FC Barcelona Femení han puesto en práctica de 
manera efectiva sistemas que controlan las hormonas para adaptar las 
cargas de entrenamiento a las distintas etapas del ciclo menstrual, 
consiguiendo disminuir las lesiones musculares en un 40% durante la fase 
lútea, que es cuando el peligro es más alto. Estos planes abarcan 
chequeos regulares de la flexibilidad de los ligamentos, cambios en los 
ejercicios pliométricos6 y alteraciones en los programas de fuerza en los 
momentos de mayor riesgos de las jugadoras.  
La rehabilitación de lesiones en este mundo necesita métodos 
particulares que tengan en cuenta las variaciones en la recuperación 
muscular. Investigaciones recientes indican que las jugadoras requieren 
tiempos de rehabilitación de un 20% a 30% más largos en comparaciones 
con los hombres para lesiones similares, especialmente en el caso de 
lesiones de tejidos blandos.  
Centros de alto rendimiento, como el Olímpico de Lyon, han creado 
programas de rehabilitación que incluyen entrenamientos excéntricos 
gradual, entrenamiento neuromuscular específico y planes de 
recuperación activa que se ajustan a las características de ellas, logrando 
así reducir notablemente las recaídas. 
De manera complementaria, se sugiere crear planes médicos específicos 
que abarquen: 

• Exámenes médicos regulares teniendo en cuenta el género. 

• Evaluaciones biomecánicas para evitar lesiones comunes. 

• Programas personales para la recuperación y la adaptación física. 

• Protocolos para el embarazo, la lactancia y la reintegración  
gradual. 

Otra acción clave es mejorar el apoyo psicológico y la prevención de 
problemas psicosociales. Los clubes necesitan tener expertos en salud 
mental deportiva que aborden cuestiones como el manejo del estrés 
competitivo, la ansiedad por la falta de estabilidad en el trabajo, el acoso 
y la sobrecarga de trabajo. También se sugiere establecer canales 
confidenciales para reportar situaciones de riesgo psicosocial, como el 
acoso sexual o el acoso laboral, además de ofrecer capacitación en 
igualdad y prevención de la violencia de género en el ámbito deportivo. 
La reducción de lesiones debe incluir también la creación de equipaciones 
e instalaciones. Las botas de fútbol tradicionales, que fueron creadas 
principalmente pensando en la biomecánica masculina, tienen serias 
limitaciones cuando son usadas por mujeres.  
Marcas líderes en el ámbito deportivo han comenzado a fabricar zapatillas 
diseñadas especialmente para ellas. Asimismo, adaptar los campos de 
juego a estándares de dureza específicos para el fútbol femenino ha 
mostrado disminuir las lesiones por esfuerzo en las piernas en un 35%. 
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En el entorno organizativo, es fundamental asegurar un entorno de trabajo 
que sea justo y seguro. Se hace necesario replantear los calendarios de 
competiciones desde un enfoque que tenga en cuenta la fisiología. La 
actual sobrecarga de partidos, que imita sin modificaciones los modelos 
masculinos, no tiene en cuenta las variaciones en los procesos de 
recuperación. Información de la UEFA (2023) muestra que un descanso 
mínimo de 96 horas entre partidos de alta exigencia permitiría una 
adecuada recuperación hormonal y muscular, lo que ayuda a disminuir el 
riesgo de lesiones provocadas por la fatiga acumulada. Algunas ligas 
nórdicas han tenido éxito al establecer calendarios con un mayor intervalo 
entre partidos importantes, logrando reducir en un 28% las lesiones 
musculares en la segunda parte de la temporada. Además, es importante 
ayudar a las futbolistas a equilibrar su trabajo y su vida personal, evitando 
sobre todo que tengan que llevar a cabo dos empleos al mismo tiempo 
que afecten a su bienestar físico y mental. La introducción de un número 
mínimo de trabajadores de salud por equipo es una medida útil para la 
prevención. En el fútbol masculino de alto nivel, suele haber un 
fisioterapeuta para cada 6 a 8 jugadores, mientras que en el femenino, 
esta cifra se incrementa a un fisioterapeuta por cada 25 jugadoras 
(Informe FIFPRO, 2024).  
Al establecer una norma que requiera al menos un fisioterapeuta por cada 
10 a 12 jugadoras, un médico del deporte por equipo y un psicólogo 
especializado, se podrían tratar muchos de los riesgos actuales de 
manera preventiva.  
La salud mental necesita enfoques preventivos específicos que se ocupen 
de los retos únicos a los que se enfrentan las jugadoras profesionales. La 
presión de los medios, el acoso en las plataformas sociales y los 
estereotipos de género, causan un estrés psicosocial particular que debe 
ser manejado de manera profesional. Hay clubes como el Chelsea FC 
Women que ha puesto en marcha programas completos que incluyen: 
talleres sobre el uso de redes sociales, asesoría nutricional que evite los 
estereotipos corporales, y protocolos para actuar ante casos de acoso. 
Estos programas han mostrado una reducción del 45% en la ansiedad 
competitiva vinculada a la imagen corporal. 
La protección de las jugadoras embarazadas en el fútbol profesional 
necesita normas concretas que aseguren tanto el bienestar de ellas como 
su regreso al deporte en buenas condiciones. El PSG Féminin ha creado 
un modelo a seguir que incluye: entrenamientos ajustados durante el 
embarazo, atención médica especializada después del parto, y programas 
de reintegración que pueden durar hasta 12 meses. Gracias a este 
método, todas las jugadoras que se convirtieron en madres han podido  
seguir jugando al más alto nivel. 
La actualización de las instalaciones y recursos de salud es igualmente 
importante.  
Todo el personal profesional debe contar con espacios adecuado y con un 
grupo de técnicos y de salud propios, que tengan formación reciente en la 
prevención y adaptación del deporte para mujeres, así se podría actuar 
de forma ágil y eficaz ante cualquier situación inesperada durante 
entrenamientos y competencias.  
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Es importante incentivar la participación activa de las mujeres del fútbol 
en la prevención, integrándolas en comités de salud y seguridad laboral, 
promoviendo la unión sindical y proporcionando formación continua en la 
prevención de riesgos laborales adaptada al ámbito deportivo. Incluir sus 
opiniones en las decisiones relacionadas con la prevención fortalece su 
anatomía, aumenta su compromiso con la cultura de prevención y 
asegura que las acciones tomadas se ajusten a sus necesidades reales.  
La negociación colectiva tal y como ya se ha reflejado en el análisis del 
convenio colectivo ha incluido cláusulas concretas en el mundo del fútbol 
femenino para prevenir riesgos laborales. Aunque desde mi punto de vista 
los acuerdos deberían asegurar: exámenes médicos exhaustivos dos 
veces al año, disponibilidad de un equipo especializado para mujeres, 
seguros que protejan contra las lesiones relacionadas con la actividad 
profesional, y planes a seguir en caso de acoso. El nuevo acuerdo de la 
Liga Profesional Femenina de Fútbol en España (2024) es un avance 
importante al incorporar por primera vez este tipo de medidas. La 
adopción de estas tácticas necesita un cambio cultural significativo en las 
organizaciones de fútbol. Lo primero que se debe hacer es dejar atrás la 
idea de que el fútbol femenino es una versión inferior del masculino y 
entender sus características únicas para crear sistemas de prevención 
verdaderamente eficaces.  
Ejemplos como el del Olympique Lyonnais Féminin, que ha logrado 
disminuir su tasa de lesiones graves en un 60% al poner en marcha un 
programa completo con enfoque de género, muestran el gran potencial de 
este método. 
La plena profesionalización del fútbol femenino requiere sin duda la 
aplicación de estos sistemas preventivos específicos. De este modo, se 
podrá asegurar la salud y el bienestar de las jugadoras, al mismo tiempo 
que se mejora su rendimiento en el deporte y se extienden sus 
trayectorias profesionales. El reto actual consiste en llevar estas buenas 
prácticas desde los clubes líderes a todo el mundo, con el firme respaldo 
de federaciones, ligas y también organismos internacionales. 
En resumen, las acciones preventivas en este ámbito no deben ser copia 
de las que se utilizan en el fútbol masculino. Adoptar un enfoque que 
considera las diferencias de género no es solo un tema de equidad 
laboral, sino que es fundamental para garantizar la salud y seguridad de 
las mujeres en el ámbito profesional que aún se está desarrollando. En 
última instancia, centrarse en la prevención específica para el fútbol 
femenino es, en esencia, una inversión en la sostenibilidad del deporte, el 
bienestar y el nivel de rendimiento de las futbolistas.  

a. PROTOLOCOS EXISTENTES 

En el ámbito del fútbol femenino profesional, la prevención de riesgos 
laborales se ha vuelto cada vez más importante en los últimos años. Con 
el crecimiento de este deporte hacia una mayor profesionalización, es 
fundamental ajustar los protocolos de prevención a las necesidades 
particulares de las jugadoras, tanto en términos físicos como de sus 
condiciones de trabajo.  
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Históricamente, las estrategias de prevención se han creado basándose 
en un modelo masculino, lo que ha llevado a una falta de soluciones 
adecuadas para las características fisiológicas, hormonales y 
estructurales de las futbolistas. No obstante, varios clubes y entidades 
están empezando a poner en práctica nuevas estrategias que buscan 
asegurar que las futbolistas cuenten con espacios laborales seguros y 
saludables. A continuación, voy hablar de algunos casos representativos 
de equipos que han implementado protocolos de prevención diseñados 
específicamente para el fútbol femenino. 
Uno de los ejemplos más significativos es el de Chelsea FC Women, que 
desde el años 2020 ha implementado un protocolo que se basa en seguir 
el ciclo menstrual de sus futbolistas. Mediante el uso de la aplicación 
FitrWoman, creada por la empresa Orreco, el club de Londres ajusta los 
entrenamientos y la intensidad física de acuerdo con la etapa del ciclo 
menstrual de cada jugadora. Esta medida ha resultado en una mejora 
tanto en el rendimiento deportivo como en una disminución de lesiones 
musculares y articulares, especialmente en aquellas etapas del ciclo 
donde existe un mayor riesgo. Esta propuesta fue desarrollada con la 
consultoría de la Dra. Georgie Bruinvels y se considera un modelo a seguir 
en el ámbito del deporte femenino de alto nivel. (Chelsea FC Women, 
2025) (Chelsea FC Women , s.f.)  
A nivel colectivo, se ha puesto en marcha el Proyecto ACL, una iniciativa 
de la asociación global de jugadoras de fútbol (FIFPRO), la PFA de 
Inglaterra, Nike y la Universidad Leeds Beckett, que examina elementos 
que se pueden cambiar, como los horarios de los partidos, el estado de 
los campos y la carga de trabajo en más de una docena de clubes de la 
Women's Super League. La meta es crear protocolo para evitar lesiones 
de ligamentos cruzados anterior (LCA) en jugadoras profesionales. 
((FIFPRO), la PFA de Inglaterra, Nike y la Universidad Leeds Beckett, 
2025) 
Asimismo, la UEFA ha fomentado proyectos que examinan como el ciclo 
menstrual afecta el desempeño en el deporte mediante su “Panel de 
Investigación sobre el Ciclo Menstrual”, apoyando investigaciones que 
combinan aspectos biomédicos con la situación del calendario deportivo 
femenino. (UEFA, 2025) 

Tabla 2. Distintos tipos de protocolos con su club y el objetivo principal. 

Entidad / 
Club 

Tipo de protocolo o 
medida adoptada 

Objetivo 
principal 

Chelsea FC 
Women 

(Inglaterra) 

Monitorización del 
ciclo menstrual con 
la app FitrWoman y 

adaptación del 
entrenamiento 
individualizado. 

Reducir lesiones 
relacionadas con 
fases hormonales 

y optimizar el 
rendimiento. 
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UEFA 
(Organismo 

europeo) 

Financiación de 
estudios a través del 

Menstrual Cycle 
Research Panel y 

promoción de 
buenas prácticas. 

Generar 
conocimiento y 

respaldo científico 
sobre prevención 

en mujeres 
deportistas. 

Project ACL 
(FIFPRO, 

PFA y WSL) 

Estudio de factores 
de riesgo en clubes 
de la liga inglesa: 
carga, calendario, 

instalaciones y 
atención médica. 

Desarrollar un 
protocolo global 

para prevenir 
lesiones de 
ligamento 

cruzado anterior 
(LCA). 

Elaboración propia. 

b. SUGERENCIA DE PROTOCOLO 

A continuación voy hacer una propuesta de protocolo preventivo en 
materia de riesgos laborales para un club de fútbol femenino profesional. 
Este protocolo busca asegurar la salud, la seguridad y el bienestar tanto 
de las jugadoras profesionales como del propio equipo del club, 
definiendo ciertas medidas de prevención que consideren las 
características físicas, psicosociales y laborales del fútbol femenino.  
La base de esta propuesta se encuentra en la ley 31/1995 sobre la 
prevención de riesgos laborales, además de las normativas específicas 
relacionadas con el deporte y el trabajo de las mujeres. 
Los objetivos son evitar lesiones y enfermedades relacionadas con el 
fútbol, crear un sistema preventivo que considere la perspectiva de 
género, impulsar una cultura de salud y bienestar en el club y estimular la 
participación activa de las jugadoras en la gestión de la prevención. 
Este protocolo será de aplicación a las jugadoras del equipo principal, al 
equipo técnico (entrenadores/as, preparadoras/es físicas, …), al equipo 
de salud (fisioterapeutas, médicos/as deportivos/as) y al personal 
administrativo asociado al equipo. 

• Evaluación de riesgos: 
o Evaluación inicial: 

Se llevará a cabo una evaluación de riesgos concreta 
teniendo en cuenta: 

▪ Lesiones comunes en el deporte: distensiones, 
desgarros musculares, lesiones del ligamento 
cruzado anterior (LCA), tendinitis y sobrecargas. 

▪ Riesgos relacionados con la ergonomía: movimientos 
repetidos, golpes y colisiones. 

▪ Riesgos de tipo psicosocial: presión por competir, 
jornadas laborales dobles, falta de estabilidad en 
contratos y acoso. 

▪ Riesgos biológicos: contagios a través del contacto, 
limpieza en vestuarios y enfermedades virales. 
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▪ Riesgos del entorno: temperaturas elevadas, frío 
intenso y suelos inadecuados. 

o Periodicidad: la revisión se renovará al menos una vez al 
año o si ocurren modificaciones en el entorno laboral como 
pueden ser nuevas instalaciones, variaciones en el equipo 
médico, entre otros. 

• Medidas preventivas especificas: 
o Prevención de lesiones: 

▪ Programas de calentamiento y estiramiento 
necesarios antes y después de cada sesión. 

▪ Entrenamientos dedicados a la prevención de 
lesiones del ligamento cruzado anterior (LCA) y 
ejercicios de conciencia corporal. 

▪ Monitoreo constante por parte de un fisioterapeuta 
durante entrenamientos y juegos. 

▪ Evaluación biomecánica individual cada 6 meses. 
o Cuidado de la salud física: 

▪ Exámenes médicos anuales con perspectiva de 
género, como la revisión hormonal, ósea y 
metabólica. 

▪ Monitoreo del ciclo menstrual para ajustar las cargas 
físicas. 

▪ Protocolos particulares para jugadoras embarazadas 
o lactando. 

▪ Supervisión nutricional con planes de alimentación 
ajustados al entrenamiento y al calendario de 
competencias. 

o Salud mental y riesgos psicosociales: 
▪ Psicólogo/a deportivo con conocimientos por lo 

menos una vez a la semana. 
▪ Reuniones grupales cada mes para tratar temas 

como el estrés, la gestión de emociones y la 
ansiedad. 

▪ Servicio de apoyo para enfrentar situaciones 
personales difíciles, como pueden ser lesiones 
severas, embarazo o pérdidas. 

▪ Líneas confidenciales para reportar posibles 
incidentes de acoso o discriminación. 

o Conciliación laboral: 
▪ Ajuste de horarios para deportistas que equilibran su 

deporte con estudios u otros trabajos. 
▪ Asistencia específica para las madres, como ajuste 

en el entrenamiento, permiso retribuido y 
reincorporaciones gradual. 

▪ Programa de soporte después del parto y 
reincorporación tras la larga ausencia. 

• Formación en prevención: 
o Charlas que se realizan cada 3 meses por profesionales 

especializados en la prevención del deporte. 
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o Talleres prácticos que tratan sobre el cuidado personal, la 
postura saludable, la nutrición y el descanso adecuado. 

o Capacitación necesaria para el equipo técnico en temas de 
igualdad, acoso y prevención de riesgos en el trabajo. 

• Recursos materiales y humanos: 
o Espacios apropiados y personalizados como son los 

vestuarios, los consultorios médicos y las áreas de 
recuperación. 

o Es necesaria la presencia de un fisioterapeuta y un/a 
preparador/a físico en cada sesión de entrenamiento. 

o Coordinador/a de prevención de riesgos laborales con 
capacitación específica en deportes y enfoque de género. 

o Se debe tener acceso a equipo de protección individual 
como son los vendajes, las rodilleras, un calzado adecuado, 
etc. 

• Protocolo de actuación: 
o Lesión deportiva: 

▪ Evaluación médica sin demora. 
▪ Anotación en el informe de incidentes. 
▪ Programas de rehabilitación adaptado con etapas 

progresivas. 
▪ El alta médica se dará únicamente después de un 

informe conjunto del personal médico y técnico. 
o Embarazo: 

▪ Comunicación privada y opcional por parte de la 
futbolista. 

▪ Análisis de riesgos particulares. 
▪ Procedimiento de ajuste del puesto o baja según lo 

que sea necesario. 
▪ Estrategia de reincorporación gradual. 

o Acoso o violencia de género: 
▪ Activación rápida del canal interno de confianza. 
▪ Indagación por parte del Comité de Igualdad y 

Prevención de Riesgos Laborales. 
▪ Acciones de protección para la persona afectada y 

posibles sanciones. 

• Participación de las jugadoras: 
o Formación de un Comité de Salud y Seguridad en el Trabajo, 

que incluya al menos a una jugadora de fútbol. 
o Reuniones cada 6 meses del comité para revisar como está 

funcionando el protocolo. 
o Cuestiones de satisfacción sobre el bienestar y las medidas 

preventivas. 

• Seguimiento, evaluación y mejora continua: 
o Indicadores principales como la cantidad de lesiones, los 

días de ausencia, la participación en capacitaciones, la 
satisfacción del personal. 

o Reporte anual de resultados entregado a la dirección del 
club y al comité de prevención. 
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o Progreso constante fundamentado en la experiencia, 
información y modificaciones legales. 

Este protocolo tiene como objetivo no solo adherirse a la normativa actual 
sobre la prevención de riesgos laborales, sino también proporcionar un 
sistema de prevención mejorado, justo y que tome en cuenta la verdadera 
situación del fútbol femenino. Su aplicación ayudara a establecer un 
ambiente deportivo más seguro, respetuoso y profesional para las 
jugadoras de fútbol. 

8. CAMPAÑAS DE SENSIBILIZACIÓN Y FORMACIÓN EN PREVENCIÓN 
DE RIESGOS LABORALES EN CLUBES FEMENINOS 

Uno de los principales desafíos que enfrenta la prevención de riesgos 
laborales en el fútbol femenino es la escasa cultura de prevención en 
numerosos clubes, sobre todo en los de niveles inferiores o con menos 
profesionalización. La implementación de protocolos no es suficiente si no 
se complementa con un proceso de capacitación y sensibilización que 
active a jugadoras, entrenadores, personal médico, familias y la directiva. 
En este contexto, las campañas de información y sensibilización son una 
herramienta fundamental para crear ambientes de trabajo más seguros, 
saludables y responsables.  
Estos son algunos ejemplos de acciones formativas y sensibilización: 

• Talleres presenciales ajustados a diferentes perfiles: 
o Para jugadoras: temas sobre ejercicios de calentamiento 

apropiados, la menstruación y su efecto en el rendimiento, 
lesiones comunes, ergonomía en el deporte y cuidado 
personal tanto físico como mental. 

o Para entrenadores y el equipo técnico: capacitación básica 
en prevención de riesgos laborales, gestión de la carga de 
entrenamiento, identificación temprana de molestias y 
apoyo emocional. 

o Para familias, en categorías base: reuniones informativas 
sobre hábitos sanos, prevención de lesiones y asistencia 
psicológica. 

• Cartelería preventiva en áreas de vestuarios y espacios 
compartidos: 

o Gráficos que muestren ejercicios de estiramientos, la 
importancia de mantenerse hidratado, maneras de evitar 
lesiones en las rodillas, signos de fatiga física, y que hacer 
en caso de emergencia. 

o Uso de un lenguaje sencillo, con enfoque de género y 
diversidad. 

• Materiales digitales y plataformas sociales: 
o Pequeños videos educativos realizados por las propias 

deportistas o entrenadores, que ofrezcan consejos útiles y 
vivencias auténticas. 

o Reels o historias que tratan sobre la prevención de 
problemas menstruales, lesiones frecuentes o la relevancia 
del descanso. 
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o Etiquetas y campañas temática cada mes. 

• Guías preventivas para descargar: 
o Desarrollar un manual fundamental de prevención dirigido a 

jugadoras de fútbol femenino, proporcionado por el club o la 
federación. 

o Partes: calentamiento adecuado, cuidado personal durante 
la menstruación, equipamiento correcto, atención de 
primeros auxilios, postura ergonómica y bienestar mental. 

• Prevención participativa y evaluación continua: 
o Realizar encuestas periódicas sobre el bienestar físico y 

mental. 
o Recoger sugerencias de mejora a través de buzoneos 

anónimos o sesiones de escucha activa. 
o Incluir a las jugadoras en las reuniones técnicas sobre la 

planificación física o protocolos. 
Desarrollar iniciativas de concienciación de este tipo ayudaría no solo a 
disminuir la cantidad de lesiones, sino también a fortalecer a las jugadoras 
de fútbol como profesionales que merecen tener seguridad y salud en su 
trabajo.  
Asimismo, estas medidas apoyan el avance del fútbol femenino, 
promueven la colaboración grupal y contribuyen a resaltar la necesidad 
de cuidar tanto el cuerpo como la mente en un ambiente de trabajo que 
aun presenta desigualdades profundas. 

 

9. BLOQUE 3 

a. CONCLUSIONES 

La elaboración de este trabajo, muestra que el fútbol femenino 
profesional enfrenta retos particulares en la prevención de riesgos 
laborales, los cuales requieren soluciones adecuadas y basadas en la 
ciencia. Los hallazgos de esta investigación ponen de manifiesto una 
situación compleja que necesita una atención urgente de todos los 
involucrados en el avance del deporte femenino. Este campo ha visto 
un progreso significativo en su visibilidad y profesionalización en los 
últimos años, aunque todavía enfrenta desafíos importantes 
relacionados con la salud en el trabajo.  
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Primero, se observa que la seguridad laboral en el deporte, 
especialmente en el fútbol femenino, sigue siendo un área que no está 
bien regulada, a pesar de que las jugadoras realizan un trabajo 
profesional que exige mucho tanto física como mentalmente. Aunque 
las normativas generales son pertinentes para las futbolistas su 
implementación efectiva no es adecuada si no se ajusta a las 
características del ámbito deportivo y al trabajo de las jugadoras. 
Además, el estudio indica que las jugadoras de fútbol enfrentan 
riesgos particulares, como una mayor posibilidad de sufrir ciertas 
lesiones, junto con riesgos psicosociales que surgen de la desigualdad 
estructural y una mayor posibilidad de sufrir acoso. Estos factores 
necesitan ser tenidos en cuenta de manera específica en las políticas 
de prevención del sector. 
Igualmente, se ha demostrado que la inclusión de la perspectiva de 
género en la prevención de riesgos laborales es aún un área en 
desarrollo, tanto en las leyes como en la acción. Esto complica la 
identificación temprana de problemas de salud particulares en las 
mujeres deportistas y crea desigualdades en el acceso a recursos 
preventivos adecuados. 
Por esta razón, es muy importante que las organizaciones deportivas, 
las federaciones y las autoridades implementen protocolos de 
prevención específicos.  
Estos deben incluir acciones que consideren las características físicas, 
mentales y sociales de las jugadoras de fútbol, así como promover su 
participación activa en la creación y análisis de estos protocolos. La 
sugerencia de protocolo presentada anteriormente busca ser un 
modelo práctico y útil que ayude a alcanzar ese objetivo. 
La investigación también señala que hay alternativas efectivas y 
viables. Las experiencias innovadoras de equipos como el FC 
Barcelona Femení, el Olympique Lyonnais y el Chelsea FC Women 
muestran que la adopción de protocolos particulares, como los 
programas de salud hormonal, sistemas de rehabilitación 
personalizados y políticas de apoyo a la maternidad, pueden disminuir 
considerablemente el número de lesiones y elevar el rendimiento. 
Estos ejemplos exitosos ofrecen modelos que pueden ser replicados 
y que deberían hacerse comunes en el fútbol femenino profesional. 

 
 

La elaboración y distribución de recursos visuales, como carteles 
informativos, son una herramienta clave para promover una cultura de 
prevención en el fútbol femenino. Mediante mensajes simples y 
adaptados, se impulsa la conciencia sobre temas importantes como el 
calentamiento, la hidratación, el cuidado menstrual y la identificación 
temprana de molestias.  
Esto ayuda a disminuir el riesgo de lesiones y a empoderar a las 
jugadoras, incentivándolas a ser protagonistas activas en el cuidado 
de su salud en el ámbito deportivo. 
En definitiva, la prevención de riesgos laborales en al ámbito del fútbol 
femenino debería ser vista no solo como un requisito legal, sino 
también como una herramienta fundamental para asegurar la salud, la 
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equidad y el desarrollo profesional del deporte femenino. Apoyar un 
enfoque de prevención completo, con una perspectiva de género, no 
solo cuida a las jugadoras, sino que también mejora la sostenibilidad 
y la excelencia del fútbol femenino como ámbito profesional. 

10. BLOQUE 4 

a. WEBGRAFÍA  
 

• BOE-A-1978-31229 Constitución Española. (s/f). Boe.es. 
Recuperado el 14 de julio de 2025, de 
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1978-31229  

• BOE-A-1985-12313 Real Decreto 1006/1985, de 26 de junio, por el 
que se regula la relación laboral especial de los deportistas 
profesionales. (s/f). Boe.es. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-1985-12313  

• BOE-A-1995-24292 Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de 
Prevención de Riesgos Laborales. (s/f). Boe.es. Recuperado el 10 
de julio de 2025, de https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-
1995-24292  

• BOE-A-1997-1853 Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el 
que se aprueba el Reglamento de los Servicios de Prevención. 
(s/f). Boe.es. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1997-1853  

• BOE-A-2022-24430 Ley 39/2022, de 30 de diciembre, del Deporte. 
(s/f-b). Boe.es. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.boe.es/eli/es/l/2022/12/30/39/con  

• BOE-A-2022-24430 Ley 39/2022, de 30 de diciembre, del Deporte. 
(s/f-c). Boe.es. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2022-24430  

• BOE-A-2025-8349 Resolución de 9 de abril de 2025, de la 
Dirección General de Trabajo, por la que se registra y publica el II 
Convenio colectivo para las futbolistas que prestan sus servicios 
en clubes de la primera división femenina de fútbol. (s/f). Boe.es. 
Recuperado el 14 de julio de 2025, de 
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2025-8349  

• Calabuig, P. (2019, septiembre 17). Lesiones en el fútbol femenino. 
Efficientfootball. https://efficientfootball.com/lesiones-en-el-futbol-
femenino/  

• Ceneted. (2022, diciembre 29). Lesiones en el Fútbol: Incidencia y 
Lesiones más comunes. Enseñanzas Deportivas CENETED. 
https://www.tecnicodeportivo.net/lesiones-futbol/  

• Chelsea FC Women manager Emma Hayes has this week revealed 
the club are using a specialist app to tailor their training programme 
around players’ menstrual cycles in an attempt to enhance 
performance and cut down on injuries. (s/f). Chelseafc.com. 
Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.chelseafc.com/en/news/article/chelsea-women-tailor-
training-to-players-menstrual-cycles  

https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1978-31229
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-1985-12313
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1995-24292
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1995-24292
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1997-1853
https://www.boe.es/eli/es/l/2022/12/30/39/con
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2022-24430
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2025-8349
https://efficientfootball.com/lesiones-en-el-futbol-femenino/
https://efficientfootball.com/lesiones-en-el-futbol-femenino/
https://www.tecnicodeportivo.net/lesiones-futbol/
https://www.chelseafc.com/en/news/article/chelsea-women-tailor-training-to-players-menstrual-cycles
https://www.chelseafc.com/en/news/article/chelsea-women-tailor-training-to-players-menstrual-cycles


30 
 

• Chicharro, J. L. (2024, agosto 30). Asociación entre lesiones en 
mujeres futbolistas y variables metabolómicas. Fisiología del 
Ejercicio. https://www.fisiologiadelejercicio.com/asociacion-entre-
lesiones-en-mujeres-futbolistas-y-variables-metabolomicas/  

• CSD - Consejo Superior de Deportes. (s/f). CSD - Consejo Superior 
de Deportes. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.csd.gob.es/es  

• del Trabajo Autónomo (SGTA), S. G. (s/f). Prevención de riesgos 
laborales. Gob.es. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.mites.gob.es/trabajoautonomo/es/Personas/prevencio
n/index.html  

• Fra, A. (2025, julio 7). El drama de Gwinn: “Todo se me vino abajo 
en minutos”. AS.com. https://as.com/futbol/femenino/el-drama-de-
gwinn-nos-haces-volar-y-luego-nos-derribas-n/  

• Garry, T. (2025, enero 30). Georgia Stanway has knee operation in 
blow to Lionesses before Euro 2025. The guardian. 
https://www.theguardian.com/football/2025/jan/30/georgia-
stanway-has-knee-operation-in-blow-to-lionesses-before-euro-
2025  

• Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo. (s/f). Portal 
INSST. Recuperado el 10 de julio de 2025, de https://www.insst.es/  

• Junquera, R. (s/f). Ejercicios pliométricos. Fisioterapia-online.com; 

FisioOnline. Recuperado el 15 de julio de 2025, de 

https://www.fisioterapia-online.com/glosario/ejercicios-pliometricos  

• Lesiones en el Fútbol. (s/f). davidchorro. Recuperado el 10 de julio 
de 2025, de https://www.davidchorro.com/lesiones-en-el-futbol  

• Medicina deportiva y futbol femenino. (2023, septiembre 14). 
Clínica CEMTRO. https://www.clinicacemtro.com/medicina-
deportiva/medicina-y-traumatologia-deportiva/medicina-deportiva-
futbol-femenino/  

• Moreno, P. (s/f). ¿Sabías que el fútbol también tiene reglas de 
seguridad? Así se aplica la Ley de Prevención de Riesgos 
Laborales en el deporte rey. Spmprevencion.com. Recuperado el 
10 de julio de 2025, de https://spmprevencion.com/sabias-que-el-
futbol-tambien-tiene-reglas-de-seguridad-asi-se-aplica-la-ley-de-
prevencion-de-riesgos-laborales-en-el-deporte-rey/  

• Normativa de Prevención de Riesgos Laborales. (s/f). Portal 
INSST. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.insst.es/normativa  

• Noticias Barça Femenino. (s/f). Fcbarcelona.es. Recuperado el 14 
de julio de 2025, de 
https://www.fcbarcelona.es/es/futbol/femenino/noticias  

• ReSport Clinic. (2020, enero 22). Resport Clinic. 

https://resportclinic.com/lo-que-necesitas-saber-sobre-el-angulo-q/  

• Ranney, J. (2025, febrero 27). How understanding the menstrual 
cycle is breaking new ground for women’s soccer. The guardian. 
https://www.theguardian.com/football/2025/feb/27/womens-
soccer-menstrual-cycle-research  

https://www.fisiologiadelejercicio.com/asociacion-entre-lesiones-en-mujeres-futbolistas-y-variables-metabolomicas/
https://www.fisiologiadelejercicio.com/asociacion-entre-lesiones-en-mujeres-futbolistas-y-variables-metabolomicas/
https://www.csd.gob.es/es
https://www.mites.gob.es/trabajoautonomo/es/Personas/prevencion/index.html
https://www.mites.gob.es/trabajoautonomo/es/Personas/prevencion/index.html
https://as.com/futbol/femenino/el-drama-de-gwinn-nos-haces-volar-y-luego-nos-derribas-n/
https://as.com/futbol/femenino/el-drama-de-gwinn-nos-haces-volar-y-luego-nos-derribas-n/
https://www.theguardian.com/football/2025/jan/30/georgia-stanway-has-knee-operation-in-blow-to-lionesses-before-euro-2025
https://www.theguardian.com/football/2025/jan/30/georgia-stanway-has-knee-operation-in-blow-to-lionesses-before-euro-2025
https://www.theguardian.com/football/2025/jan/30/georgia-stanway-has-knee-operation-in-blow-to-lionesses-before-euro-2025
https://www.insst.es/
https://www.fisioterapia-online.com/glosario/ejercicios-pliometricos
https://www.davidchorro.com/lesiones-en-el-futbol
https://www.clinicacemtro.com/medicina-deportiva/medicina-y-traumatologia-deportiva/medicina-deportiva-futbol-femenino/
https://www.clinicacemtro.com/medicina-deportiva/medicina-y-traumatologia-deportiva/medicina-deportiva-futbol-femenino/
https://www.clinicacemtro.com/medicina-deportiva/medicina-y-traumatologia-deportiva/medicina-deportiva-futbol-femenino/
https://spmprevencion.com/sabias-que-el-futbol-tambien-tiene-reglas-de-seguridad-asi-se-aplica-la-ley-de-prevencion-de-riesgos-laborales-en-el-deporte-rey/
https://spmprevencion.com/sabias-que-el-futbol-tambien-tiene-reglas-de-seguridad-asi-se-aplica-la-ley-de-prevencion-de-riesgos-laborales-en-el-deporte-rey/
https://spmprevencion.com/sabias-que-el-futbol-tambien-tiene-reglas-de-seguridad-asi-se-aplica-la-ley-de-prevencion-de-riesgos-laborales-en-el-deporte-rey/
https://www.insst.es/normativa
https://www.fcbarcelona.es/es/futbol/femenino/noticias
https://resportclinic.com/lo-que-necesitas-saber-sobre-el-angulo-q/
https://www.theguardian.com/football/2025/feb/27/womens-soccer-menstrual-cycle-research
https://www.theguardian.com/football/2025/feb/27/womens-soccer-menstrual-cycle-research


31 
 

• Riesgo de lesión del ligamento cruzado anterior en fútbol femenino: 
valoración funcional y mecánicas de aterrizaje. (s/f). Ujaen.es. 
Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://revistaselectronicas.ujaen.es/index.php/JUMP/article/view/
6441/8299  

• Ruiz, E. (s/f). Lesiones más comunes en el fútbol femenino y su 
tratamiento fisioterapéutico en. FisioClinics Palma. Recuperado el 
10 de julio de 2025, de https://palma.fisio-clinics.com/lesiones-
mas-comunes-en-el-futbol-femenino-y-su-tratamiento-
fisioterapeutico-en-fisioclinics-palma  

• Sitio Oficial del Paris Saint-Germain. (s/f). Psg.fr. Recuperado el 14 
de julio de 2025, de https://www.psg.fr/es  

• Sport, A. V. (2023, noviembre 30). La tríada de la deportista 

femenina. Qué es, causas y prevención. Aptavs.com; Apta Vital 

Sport. https://aptavs.com/articulos/triada-deportista-

femenina?srsltid=AfmBOopx5VV8WXFyelZPddjDbZPiuYXJFKHn

DGwCUDi9xflIxWp2PkCh  

• Waldén, M., Hägglund, M., & Ekstrand, J. (2005). UEFA Champions 

League study: a prospective study of injuries in professional football 

during the 2001-2002 season. British Journal of Sports Medicine, 

39(8), 542–546. https://doi.org/10.1136/bjsm.2004.014571  

• Wikipedia contributors. (s/f). Prevención de riesgos laborales. 
Wikipedia, The Free Encyclopedia. 
https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Prevenci%C3%B3n_de
_riesgos_laborales&oldid=165537263  

• (S/f-a). Reuters.com. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://www.reuters.com/sports/soccer/acl-injuries-continue-
plague-womens-football-2025-06-30/  

• (S/f-b). Rfef.es. Recuperado el 10 de julio de 2025, de 
https://rfef.es/es  

• (S/f-c). Uefa.com. Recuperado el 14 de julio de 2025, de 
https://es.uefa.com/womenschampionsleague/clubs/2600241--
lyon/ 

b. REFERENCIAS 
 

• Ángulo Q1: el clásico Ángulo Q fue descrito por Brasttröm en 

1964, y se utiliza mucho para detectar la presencia de una mala 

alineación de fuerzas en la articulación femoropatelar. El Ángulo 

Q es el que se forma cuando trazamos una línea que va desde 

la Espina Iliaca Antero Superior (EIAS) al centro de la rótula , y 

otra línea que va desde el centro de la rótula hasta la 

tuberosidad anterior de la tibia. El resultado de la intersección 

de esta dos líneas es lo que denominamos como Ángulo Q. 

• Triada de la jugadora2: la tríada de la atleta femenina es un 

conjunto de tres elementos relacionados entre sí, y que van a 

influir notablemente en el rendimiento deportivo y el estado de 

salud de una mujer. Estos tres elementos son: Las disfunciones 

https://revistaselectronicas.ujaen.es/index.php/JUMP/article/view/6441/8299
https://revistaselectronicas.ujaen.es/index.php/JUMP/article/view/6441/8299
https://palma.fisio-clinics.com/lesiones-mas-comunes-en-el-futbol-femenino-y-su-tratamiento-fisioterapeutico-en-fisioclinics-palma
https://palma.fisio-clinics.com/lesiones-mas-comunes-en-el-futbol-femenino-y-su-tratamiento-fisioterapeutico-en-fisioclinics-palma
https://palma.fisio-clinics.com/lesiones-mas-comunes-en-el-futbol-femenino-y-su-tratamiento-fisioterapeutico-en-fisioclinics-palma
https://www.psg.fr/es
https://aptavs.com/articulos/triada-deportista-femenina?srsltid=AfmBOopx5VV8WXFyelZPddjDbZPiuYXJFKHnDGwCUDi9xflIxWp2PkCh
https://aptavs.com/articulos/triada-deportista-femenina?srsltid=AfmBOopx5VV8WXFyelZPddjDbZPiuYXJFKHnDGwCUDi9xflIxWp2PkCh
https://aptavs.com/articulos/triada-deportista-femenina?srsltid=AfmBOopx5VV8WXFyelZPddjDbZPiuYXJFKHnDGwCUDi9xflIxWp2PkCh
https://doi.org/10.1136/bjsm.2004.014571
https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Prevenci%C3%B3n_de_riesgos_laborales&oldid=165537263
https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Prevenci%C3%B3n_de_riesgos_laborales&oldid=165537263
https://www.reuters.com/sports/soccer/acl-injuries-continue-plague-womens-football-2025-06-30/
https://www.reuters.com/sports/soccer/acl-injuries-continue-plague-womens-football-2025-06-30/
https://rfef.es/es
https://es.uefa.com/womenschampionsleague/clubs/2600241--lyon/
https://es.uefa.com/womenschampionsleague/clubs/2600241--lyon/


32 
 

menstruales, los trastornos en la alimentación y las alteraciones 

en la masa ósea. 

• Walden3: es uno de los autores de una investigación que se 

llamo “Estudio de la UEFA Champions League: un estudio 

prospectivo de las lesiones en el fútbol profesional durante la 

temporada 2001-2002”, trata de cuantas lesiones experimentan 

los jugadores a lo largo de una temporada. 

• Chorro4: es el autor de una investigación “Lesiones en el Fútbol: 

Diagnóstico, Tratamiento y Prevención (2016)” trata de las 

lesiones que ocurren con mayor frecuencia en el ámbito del 

fútbol. 

• Técnico deportivo 20255: es un artículo de internet “Lesiones en 

el Fútbol: Incidencia y Lesiones más comunes”. 

• Ejercicios pliométricos6: los ejercicios pliométricos son un tipo 

de actividad coordinada y planificada que debe ser realizada de 

manera rápida y con potencia, pero en un tiempo determinado 

y concreto. Por lo tanto, son utilizados para entrenar la fuerza y 

también para trabajar la capacidad de la velocidad. 

 


