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Tecnologia

al servicio
del deporte




El afo 2023 concluye con muy
buenas novedades para el fut-
bol sudamericano, también en el
campo de la medicina deporti-
va. En efecto, este ano comen-
zamos la utilizacion del Sistema
de Monitoreo Médico a partir
de las fases de cuartos de final
de nuestros dos principales tor-
neos de clubes. La aplicacion de
esta nueva herramienta forma
parte de una politica mas amplia
de la CONMEBOL, en el sentido
de poner al servicio del futbol
todo lo que la tecnologia puede
ofrecer. Estamos convencidos
de que este es el futuro, por ello
en su momento fuimos la pri-
mera Confederacién en aplicar el
VAR en sus competiciones. Con
la tecnologia del monitoreo mé-
dico esperamos agilizar la aten-

cion y el tratamiento apropiado
para las lesiones moderadas y
graves. Nuestra preocupaciéon
principal serd siempre la inte-
gridad de nuestros jugadores y
jugadoras. El talento abunda en
nuestras canchas, pero es indis-
pensable saber cuidarlo.

No necesito ahondar aqui en
la importancia del trabajo de la
Comision Médica y de la Unidad
Antidopaje de la CONMEBOL.
Bastara decir que organizar par-
tidos atractivos y torneos cada
vez mas competitivos, que ge-
neran incontenible pasién en
nuestro continente y despiertan
interés alrededor del mundo,
es también un mérito de este
equipo fundamental de la CON-
MEBOL. Sin su labor metédica y

- CONMEBOL-

silenciosa sencillamente no lo
lograrfamos.

Por todo ese buen trabajo no me
queda mas que felicitar al doctor
Osvaldo Pangrazio y a sus colabo-
radores, al tiempo de exhortarles
a mantenerse enfocados en los
nuevos desafios que tenemos en
el 2024. La revista que aqui pre-
sentamos contiene informacion
esencial para comprender las fun-
cionesy los objetivos alcanzados
por este organismo de la Confe-
deracion. Serd de mucha utilidad
para todos los profesionales o
para cualquiera que quiera aden-
trarse y conocer mas de la me-
dicina deportiva. Muchas gracias.

Alejandro Dominguez W-S
Presidente de la CONMEBOL

Nuestra preocupacion principal sera siempre
la integridad de nuestros jugadores y
jugadoras. El talento abunda en nuestras
canchas, pero es indispensable saber cuidarlo.



Un paso

hacia el
futuro




En el deporte y en la vida, el éxi-
to depende de muchos factores,
entre los cuales se destaca clara-
mente el trabajo en equipo. Hace
tiempo comenzamos con la es-
tructuracién de la Comision Mé-
dica'y Unidad Antidopaje, actual-
mente conforman esta comisiéon
profesionales, médicos de exce-
lente gestion en sus tareas, a las
que se fueron sumando nuevos
talentos que hoy conforman un
equipo, bajo los principios vy las
lineas de gestién del Presidente
Alejandro Dominguez.

Uno de los (ltimos logros de
este equipo es la implementa-
cion del Sistema de Monitoreo
Médico, a partir de los cuartos
de final de la CONMEBOL Sud-
americana y la CONMEBOL Li-
bertadores del 2023. Se trata
de un gran paso hacia el fu-
turo,un avance que veniamos
disefiando hace tiempo y que
sera de enorme ayuda para la
deteccién temprana de lesio-
nes graves, TCE y sospecha de
muerte sUbita. Con este Siste-
ma de Monitoreo, los médicos
de la CONMEBOLy de los cubes
participantes acceden de inme-
diato a imagenes de las jugadas

que deriven en lesiones, desde
diversos angulos. Asimismo,
permite una consulta activa en-
tre distintos profesionales, con
el propdsito de realizar un pri-
mer diagndstico lo mas preciso
posible y adoptar las medidas
urgentes que el caso requiera.

Este Sistema coloca a la CON-
MEBOL a la vanguardia mundial
en materia de prevencion vy asis-
tencia en lesiones de gravedad
media y alta. Nuestra meta es
ofrecer las mejores y mas avan-
zadas herramientas tecnolégi-
cas a las federaciones y clubes
de Sudamérica para cuidary pre-
servar a nuestros atletas.

También se ha implementado
en competiciones cortas y las
Finales Unicas de la CONMEBOL
Libertadores y Sudamericana
2023 el sistema de sorteo digi-
tal, la cual optimiza recursos tal
como tiempo, garantizando la
transparencia en el proceso de
selecciéon de jugadores que pa-
saran por controles antidopaje
de manera aleatorig, sin utilizar
sistema de selecciéon manual
como fichas, posicionando en
la vanguardia de la innovacion

- CONMEBOL-

y utilizacién de tecnologias
aplicadas a los controles anti-
dopaje.

Estos nuevos logros se suman
a los trabajos habituales de la
Comisiéon Médica y de la Unidad
Antidopaje, que han cumplido
a cabalidad con su misién a lo
largo del 2023. Esto fue posible
merced a la colaboracion de to-
dos los profesionales médicos
involucrados y al excelente des-
empefo de todos los miembros
de nuestra Comision Médica y
Unidad Antidopaje.

Al tiempo de renovar nuestro
firme compromiso con la salud
e integridad fisica de todos los
miembros de la familia del fut-
bol sudamericano, ofrecemos
en la presente publicacién un
resumen de nuestra labor en el
ano. Esperamos que sea un gran
aporte y utilidad a la comunidad
que lucha contra el dopaje, asi
como la médica que resguarda
la salud. Muchas gracias.

Dr. Osvaldo Pangrazio
Presidente

Comisiéon Médica & Director
Unidad Antidopaje CONMEBOL

Este Sistema colocaala
CONMEBOL a la vanguardia
mundial en materia de prevencion
y asistencia en lesiones de
gravedad media y alta.
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Todo jugador profesional sabe
que la conflanza en los demas
compaferos de equipo es fun-
damental para alcanzar la vic-
toria. El arquero debe confiar
en los zagueros, los delanteros
en los mediocampistas y todos
ellos en el cuerpo técnico. Y asi
también la confianza entre el
plantel y el cuerpo médico y los
profesionales encargados de
asistir y cuidar a los jugadores
es crucial para los partidos y los
torneos.

En este sentido, la Comision Mé-
dica y Unidad Antidopaje de la
CONMEBOL inspiran una gran
confianza y seguridad a todo el
fUtbol sudamericano, con su tra-
bajo rigurosamente profesional,
transparente y alejado de cual-
quier polémica o controversia.

- CONMEBOL-

A este avance hay que afadir-
le todas las tareas regulares de
este buen equipo de la CONME-
BOL. El balance es altamente po-
sitivo en este aNo que se cierra,
como podrd comprobarlo quien
acceda a la informacidén conte-
nida en la presente revista. Gra-
Cias.

Nery Pumpido
Secretario General Adjunto
Futbol / Director de Desarrollo

“ La Comision Médica y Unidad Antidopaje de
la CONMEBOL inspiran una gran confianzay
seguridad a todo el fatbol sudamericano. ”
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1.1 Seguimiento
de Lesiones en
Competencias
Masculinas

- CONMEBOL-

Predmbulo

La Comisidén Médica de la CON-
MEBOL dentro de su compro-
miso con todo lo relacionado a
la salud y cuidado de los juga-
dores, realiza un permanente
seguimiento de Ias lesiones que
ocurren en las competencias
organizadas por CONMEBOL. El
flujo de informacion referente al
tema de las lesiones que maneja
la Comisidon Médica es bastante
amplio, por lo que desde este
ano se pudo lograr la unificacion
de criterios y la terminologia




Informe de la Comision Médica

que se utiliza para evaluar; equi-
parando las ideas en conceptos
y asi obteniendo informaciéon
precisa. Logramos definir el pa-
rametro de las lesiones, para
diferenciar si fueron traumati-
Ccas 0 No traumaticas. Ademas,
analizamos con mayor amplitud
la diversidad de lesiones muscu-
lares y la zona en la que ocurren
las mismas. Esta metodologia

de evaluaciéon es de gran utili-
dad para poder compilar datos
certeros, que sean U(tiles para
estudios de investigacion.

Dentro de los objetivos que nos
planteamos como departamento,
en el caso de Ias lesiones consi-
deras de gravedad alta, se realiz6
un seguimiento durante la com-
petencia y posterior a la misma,

con el fin dar acompanamiento al
proceso de recuperacion. Mien-
tras los torneos iban progresan-
do fuimos brindando un soporte
importante a todos los médicos
de equipos y selecciones al mo-
mento de presentar alguna nece-
sidad, asi también apoyamos muy
de cerca a través de los coordi-
nadores médicos cada uno de los
Casos que se presentaron.

CONMEBOL Sub20 2023.
Celebrada entre el 19 de enero al  Fernando Solera (BRA), Franco Ca- EEI.']MBE;]:}
12 de febrero en Colombia, don-  rucci (VEN)y Mario Mercado (COL). 2023
de participaron las 10 selecciones  La primera fase del torneo fue dis-
que representan a las Asociacio-  putada en la ciudad de Cali, y la
nes miembros de la CONMEBOL, fase final fue disputada en Bogota.
fue una competencia que otor- S
gaba 4 cupos clasificatorios al  La competencia tuvo una dura- “
Mundial de la Categoria. El Equipo  cidn de 25 dias, se disputaron 35 e
Médico fue conformado porel Dr.  partidos durante la competencia COPA AMERICA
Jairo Rojas (COL) - Coordinador v se registraron un total de 20 Plusl
Médico, ademéas de los Doctores  lesiones.
CONMEBOL
S O
Tipo de lesién Diagnéstico C?pa s
Fatbol Playa
: E:Silggcrre\uscular 2023'
LCA Competencia que se disputd del
® Contusién

11 al 19 de marzo, en Rosario- Ar-
genting, donde participaron las
10 selecciones que representan
a las Asociaciones miembros
de la CONMEBOL. El campedn
de la competencia fue Brasil. E|
Equipo Médico fue conformado
por la Dra. Paula Bolgeri (ARG) -
Coordinadora Médica, ademas
de los Doctores Gonzalo Gaiero
(URU),y Osni Jaco Da Silva (BRA).
La competencia tuvo una dura-
cion de 8 dias, se disputaron 27
partidos durante la competen-
Cia y se registraron un total de 7
lesiones.

Concusién
Luxacion
Fractura

@ Traumatica No traumatica

+ Seregistraron 6,3 lesiones por 1.000 minutos de juego.

+ Las zonas mas afectadas en cuanto a lesiones por contacto se
dieron en el tobillo, y en cuanto a lesiones musculares refiere
el muslo isquiotibial.

+ Lalesioén de mayor grave fue sufrida por un futbolista de Argen-
ting, retirado en camilla rigida e inmovilizado y llevado a ambu-
lancia, para traslado a centro asistencial. Posterior a estudios se
confirmd un esguince en el ligamento atlantoaxoideo. El jugador
retorno a su pais.
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Tipo de lesién

@ Traumatica No traumatica

- CONMEBOL-

» TS, 4 4
{ ( _ CONMEBO

“ 4\

Diagnéstico

@ Lesion muscular

h @ Contusiéon
Concusién
Fractura pie

Se registraron un total de 2,8 lesiones por « Es el torneo que registré las tempera-

1.000 minutos de juego.

turas mas altas en lo que va del aflo en

La lesiébn de mas importante fue una frac- torneos cortos.
tura en la falange proxima del 5to dedo - Se aplico el protocolo de Pausa de Hidra-

del pie.

tacion durante la competencia.
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SUB17
2023

1.1.3. CONMEBOL
Sub17 2023.

Celebrada entre el 30 de mar-
z0 al 23 de abril en Ecuador, en
donde los participantes fue-
ron las 10 selecciones repre-
sentantes de las Asociaciones
miembros de la CONMEBOL. La
competencia otorgd 4 lugares
de clasificacion al Mundial de la
Categoria. El Equipo Médico fue
conformado por el Dr. Luis Sevi-
lla (ECU) - Coordinador Médico,
ademas de los Doctores Gianni
Mazzocca (VEN), Santiago Bere-
tervide (URU) y Marcos Korukian
(BRA). La primera fase del torneo
fue disputada en la ciudad de
Guayaquil, y la fase final fue dis-
putada en Quito.

16

Tipo de lesién

Diagnéstico

@® LcA

@ Fractura de mufieca

® Contusion

@ Herida en cabezay cara

@ Lesion muscular
Concusiéon

d

@ Traumatica @ No traumatica

La competencia tuvo una duracién de 25 dias, se disputaron 35
partidos durante la competencia y se registraron un total de 15
lesiones.

Se registraron 4,7 lesiones por 1.000 minutos de juego.

Se registré 1 caso de Rotura de Ligamento Cruzado Anterior.
Un futbolista sufrié una fractura con desplazamiento de radio.
En Ia ciudad de Quito se jugaron los partidos con una altitud
aproximada de 2.850 m.



1.1.4. CONMEBOL
Libertadores
Futsal 2023.

Disputada entre el 21y 28 de
mayo en Caracas - Venezuela
donde participaron 12 clubes
como representantes de las
Asociaciones miembros de la
CONMEBOL. El campeén de la
competencia fue el equipo de
Cascavel (Brasil). El Equipo Mé-
dico que particip6 de la compe-
tencia estuvo conformado por el
Dr. Javier Peralta (VEN) - Coor-
dinador Médico, ademas de los
Doctores Andrés Serrano (VEN),
y Boris Zambrano (ECU). La du-
racion de la competencia fue de
8 dias disputdndose un total de
32 partidos, siendo registrados
un total de 12 |lesiones.

- CONMEBOL-

o BUNMEBOLj
LIBERTADORES

FUTSAL

Tipo de lesién

Diagnéstico
@ Lesion muscular
@ Esguince
® Contusion

) Luxaci6n acromioclavicular
Fractura hombro

@ Traumatica @ No traumatica

+  Se registraron &,1lesiones por 1.000 minutos de juego.

« 7 lesiones fueron traumaticas.

- Entre las lesiones se destaca una lesién de clavicula derecha.

+  Se diagnodstico un caso de apendicitis aguda; se realizd apen-
dicectomia via laparoscopica con resultados satisfactorios.

L
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SUB17 Tipo de lesiéon
FUTSAL
q Diagnéstico
1.1.5. CONMEBOL @ Esguince
@ Contusion

SUb17 Futsal 2022. @ Contractura muscular
Celebrada desde el 17 al 25 de
jUﬂiO en Asuncién—Paraguay @ Traumatica @ No traumatica

donde participaron las 10 selec-
ciones representando a las Aso-
ciaciones miembros de la CON- - La competencia tuvo una duracién 8 dias disputdndose un total

MEBOL. La seleccién campeona de 27 partidos, registrdndose un total de 7 lesiones en todo el
de la competencia fue Argen- torneo.

tina. El Equipo Médico estuvo « Se registraron un total de 2,8 lesiones por 1.000 minutos de
compuesto por el Dr. Nielsen Ta- juego.

pia (PER) - Coordinador Médico, - No se reportaron lesiones de gravedad.
ademas de los Doctores Miguel « Tanto la zona del tobillo como de la rodilla fueron Ias localiza-
Arce (PER), y Luis Williams (VEN). ciones de lesiones mas frecuentes.

18



CONMEBOL
Libertadores Fatbol

Playa 2022.

Celebrada entre el 18 y 25 de
junio en Iquique - Chile, donde
participaron 12 clubes como re-
presentantes de las Asociacio-
nes miembros de la CONMEBOL.
El campedn de la competencia
fue el equipo de Presidente Ha-
yes (Paraguay). El Equipo Médi-
co estuvo conformado por el Dr.
Cristian Lavarello (CHI) - Coor-
dinador Médico, ademas de los
Doctores Sergio Freire (BRA), y
Federico Gorria (URU).

La competencia tuvo una dura-
cién de 8 dias disputdndose un
total de 32 partidos, siendo re-
gistrados un total de 10 lesiones
en todo el torneo.

CONMEBOL
Libertadores Sub20
2023,

Celebrada del 01 al 16 de Julio en
Chile, participaron de la compe-
tencia 12 clubes representantes
de las Asociaciones miembros
de la CONMEBOL. El equipo
de Boca Juniors (Argentina) se
consagré campedn de esta 8va
edicién. La comitiva Médica que
participé de la competencia es-
tuvo conformada por la Dra. Ro-
cio Nuche (CHI) - Coordinadora
Médica, ademas fueron parte
del equipo los Doctores Jorge
Sarango (PER), Guillermo Betan-
court (COL) y Marcelo Rodriguez
(ARG). La competencia se divididé
en dos sedes: Coquimboy la Se-
rena, ciudades bien cercanas en-
tre si. La etapa final del torneo
fue disputada en la Serena.

- CONMEBOL-

- CONMEBOL-

LIBERTADORES

FOTB LAYA

2023

Tipo de lesién

99

@ Traumatica

Diagnéstico

@ Contusion
Lesién muscular

No traumatica

Se registraron un total de 3,4 lesiones por 1.000 minutos de
juego.

La mayor cantidad de lesiones fueron traumaticas y por con-
tusion.

En algunos casos los jugadores fueron evaluados y retornaron
al juego.

)

- CONMEBOL-
LIBERTADORES

SuB20
2023

Tipo de lesién

Diagnéstico

@ Contusion

@ Lesion muscular

@ Concusion
Herida
Esguince

¥

@ Traumatica No traumatica

La competencia tuvo una duracién de 15 dias, se disputaron 22
partidos durante la competencia y se registraron un total de 12
lesiones.

Se registraron 6,0 lesiones por 1.000 minutos de juego.

Se registrd una contusion toracica, derivando al jugador en am-
bulancia hasta el centro asistencial. Se confirmé un neumotérax
quedando el jugador hospitalizado durante 8 dias, recibiendo
tratamiento de drenaje. El futbolista retorno a su pais via te-
rrestre.

Se implemento a modo de prueba el protocolo de cambios por
concusioén de la IFAB, siendo utilizado en dos ocasiones.

19



Informe de la Comision Médica

D

(

- CONMEBOL-

SUB20
FUTBOL PLAYA
2023

1.1.8. CONMEBOL
Sub20 Fatbol Playa

2023. Tipo de lesiéon
Competencia celebrada entre el 05
y 13 de agosto en Iquique — Chile,
donde participaron las 10 seleccio-
nes representando a las Asociacio-
nes miembros de la CONMEBOL.
El campedn de la competencia
fue el seleccionado de Paraguay.
El Equipo Médico estuvo confor- TR W

mado por el Dr. Roberto Diaz (CHI)

- Coordinador Médico,ademas de + Se registraron un total de 3 lesiones por 1.000 minutos de juego.
los Doctores Jorge Bitun (BRA),y - La mayor cantidad de lesiones fueron por contusiones y esguin-

Diagnéstico

@ Contusion
@ Esguince

Victor Carpio (PER). ces por contacto y sin contacto.

+  Se realiz6 el seguimiento de temperatura y humedad en toda
La competencia tuvo una dura- la competencia.
cion de 8 dias donde se disputa- « Hubo una derivacién en ambulancia desde el estadio al centro
ron 27 partidos, registrdndose 7 hospitalario, por motivo de descompensacion, detectdndose un
lesiones en toda la competencia. cuadro de deshidratacion.

20



U
& Y
SUB20
INTERCONTINENTAL
- 2023 -

T Sl

SIEMPRE EST

- CONMEBOL-

HTER AT

ST
AR

-SUBZOINTERCONTINENTAL 21
Gegih POYER

1.1.9.Intercontinental
Sub20 2023.

Partido celebrado el sabado 09
de setiembre en el estadio “La
Bombonera”, Buenos Aires, Ar-
gentina- donde se enfrentaron
los equipos de Boca Juniors (ARG)
vs AZ Alkmaar (NL) ganadores
de la CONMEBOL Libertadores
Sub20 2023y la UEFA Youth Lea-
gue respectivamente. El equipo
de oficiales médicos CONMEBOL
que acompafno el torneo estu-
vo conformado por el Dr. Daniel
Stumbo (ARG) Coordinador Médi-
co, el Dr. Matias Roby (CHI) como
Médico de Campo, la Dra. Matilde
Miralles (URU) y el Dr. Octavio da
Silveira (BRA) como Oficiales de
Control Antidopaje. El partido

termino empatado 1-1 en los 90
minutos, pero en la tanda de pe-
nales salid victorioso el equipo de
Boca Juniors.

Primeramente, un jugador de
AZ Alkmaar sufrié un esguin-
ce de rodilla sin contacto en el
primer tiempo, siendo sustitui-
do. Por otra parte, en el segun-
do tiempo un jugador del mis-
mo equipo sufrid un esguince
de hombro, siendo retirado del
campo de juego. Se realizé una
radiografia descartando lesion
6sea, siendo el diagndstico fi-
nal esguince acromioclavicu-
lar. El equipo médico realizo el
acompafamiento correspon-
diente y el control de los ser-
vicios médicos.
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- CONMEBOL-

SUB20
FUTSAL

2022

CONMEBOL

Sub20 Futsal 2022.

Celebrada entre el 09 y 17 de
setiembre en La Guaira -Vene-
zuela, donde participaron las 10
selecciones representando a las
Asociaciones miembros de la
CONMEBOL. El campeén de la
competencia fue la seleccién de
Brasil. El Equipo Médico estuvo
conformado por el Dr. Andrés
Serrano (VEN) - Coordinador
Médico, ademas de los Docto-
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res Santiago Beretervide (URU),
y Alejandro Soler (COL).

- La competencia tuvo una
duracién de 8 dias donde
se disputaron 27 partidos,
registrdndose un total de 5
lesiones.

+ Se registraron un total de
2,0 lesiones por 1.000 minu-
tos de juego.

+  Serealiz6 el seguimiento de
temperatura y humedad en
toda la competencia.

+ La zona mas afectada en
cuanto a lesiones fue la ro-
dilla.

«  Se registro 1 caso de Rotura
de LCA, en donde el jugador
fue evaluado previamente
y luego se realizé estudios,
para confirmar la lesion.

Graficos

Representativos.

Durante todo el afno 2023
y hasta la fecha, en la rama
masculina de competencias
cortas, se llevan disputados
10 torneos entre fUtbol de
campo, futbol playa y futsal.
En total se disputaron 266
partidos en donde reali-
zamos un control y segui-
miento en cada uno de los
mismos, registrando un total
de 97 lesiones.
Predominaron las lesiones
traumaticas siendo 68 en
total y las no traumaticas 29.
El promedio encontrado en
sintesis refleja 4,0 lesiones
por 1.000 minutos de juego.
Destacar, un caso de apendi-
citis aguda, un neumotoéraxy
otro caso de deshidratacion
grave.




Traumaticas

Dentro de las lesiones de
tipo traumaticas, que pre-
dominaron en los torneos
cortos masculinos, los casos
de Contusion fueron los mas
frecuentes.

Seguidamente, las lesiones
por esguince fueron las mas
reiterativas.

No traumaticas

Dentro de las lesiones No
Traumaticas predominaron
en los torneos cortos mas-
culinos, las lesiones muscu-
lares.

También en este grupo diag-
nosticamos esguinces du-
rante el juego que no fueron
por contacto.

- CONMEBOL-

Tipo de lesiones
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Conclusiones

+ Las competiciones cortas masculinas CONME-
BOL presentan tipos de lesiones y frecuencia
muy semejantes a otras competiciones.
Destacan las lesiones musculares y los esguinces.
El equipo médico CONMEBOL debe coordinar y
gestionar cualquier emergencia en el terreno de
juegoy estar preparado para coordinar el medio
de traslado y recepcion hospitalaria para resol-
ver cualquier eventualidad.
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1.2 Seguimiento
de Lesiones en
Competencias
Femeninas

Predmbulo

El fGtbol femenino a nivel mun-
dial ha tenido un crecimiento
exponencial en los Gltimos afos,
y en esta parte del continente
no es la excepciéon. La cantidad
de torneos a nivel femenino que
se celebran anualmente ha au-
mentado considerablemente,
tanto a nivel de seleccién como
de clubes. Desde la Comisidon

Médica de la CONMEBOL tene-
mMos el mismo compromiso, de
poder velar por la salud de las
jugadoras y establecer los mis-
mos protocolos. La epidemiolo-
gia de las lesiones en el futbol
femenino es un campo bastan-
te amplio, el cual debemos pro-
fundizar ya que existe una gran
cantidad de informacién. Si po-

- CONMEBOL-

demos mencionar, que las dife-
rencias anatémicas y biomeca-
nicas entre hombres y mujeres
son notorias. Las mujeres tienen
una pelvis mas ancha, un fémur
mas corto y rodillas en valgo.

Ademas, las mujeres tienen
mayor torsion tibial externa y
pronaciéon de los pies. Sumado
a esto, la mecanica de movi-
mientos es diferente, y la fuer-
za que emplean para determi-
nados movimientos también es
distinta. Por otra parte, tanto la
velocidad, como la intensidad y
el ritmo de juego no son iguales.
Todo este conjunto de factores
tiene como consecuencia que
las lesiones puedan ser muy va-
riadas, por lo que debemos dar
un mayor enfoque investigativo
a la rama femenina.
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- CONMEBOL-

LIBERTADORES
FUTSAL FEMENINA

2023

1.2.1. CONMEBOL
Libertadores Futsal
Femenina 2023.

Celebrada entre el 04 de enero
al 11 de junio en Asuncién-Pa-
raguay, donde participaron 10
equipos que representaron a
las Asociaciones miembros de
la CONMEBOL. El Equipo Médi-
co fue conformado por la Dra.
Soledad Travasso (ARG) - Coor-
dinadora Médica, ademas de las
Doctoras Priscila Colombo (BOL)
y Paola Lopez (ECU). El equipo
ganador de la competencia fue
el Stein Cascavel (BRA).

La competencia tuvo una dura-
cion de 7 dias, se disputaron 27
partidos durante la competencia
y se registraron un total de 8 le-
siones en toda la competencia.

- CONMEBOL-

COPA AMERICA
FUTSAL FEMENINA

1.2.2. CONMEBOL
Copa América Futsal
Femenina 2023.

Competencia celebrada entre el
24 de setiembre al 01 de octu-
bre en Buenos Aires-Argenting,
donde participaron las 10 se-
lecciones representantes de las
Asociaciones miembros de la
CONMEBOL. El Equipo Médico
fue conformado por la Dra. Ma-
bel Kiese (ARG) - Coordinadora
Médica, ademas de la Dra. Lucia
Astudillo (ECU) y la Dra. Florangel
Escalante (CHI).

Diagnéstico

@ Contusion @ Concusién

Tipo de lesién

@ Traumatica No traumatica

Se registraron un total de 3, 3 lesiones por 1.000 minutos.
Todas las lesiones fueron traumaticas.

No se reportaron lesiones musculares.

En todos los casos las jugadoras lesionadas fueron retiradas del
campo de juego.

Tipo de lesién
Diagnéstico

@ Contusion
® Otra
L ® Esguince
Fractura
Lesiéon muscular
Rotura ligamento mano
Luxaciéon

@ Traumatica @ No traumatica

La seleccién ganadora del certamen fue Brasil.

La competencia tuvo una duracién de 7 dias, se disputaron 27
partidos durante la competencia y se registraron un total de 12
lesiones en toda la competencia.

Se registraron un total de 4, 9 lesiones por 1.000 minutos.

Las lesiones fueron traumaticas y no traumaticas.

Se realizd un seguimiento de los resultados de los estudios so-
licitados por los médicos.

No se presentaron lesiones de gravedad.



- CONMEBOL-

1.2.3. CONMEBOL
L. Libertadores Tipo de lesion
LIBERTADORES  Femenina 2023.

FEMENINA
2023

Celebrada entre el 05 de octu-
bre al 21 de octubre en donde
participaron 16 equipos repre-
sentando a las Asociaciones
miembros de la CONMEBOL. El
Equipo Médico fue conforma- @ Trauméatica @ No traumética
do por la Dra. Vanessa Lozano
(COL) - Coordinadora Médica,
ademas de las Doctoras Mabel
Kiese (ARG), Paula Bolgeri (ARG)
y el Dr. Jairo Rojas (COL). El equi-

po ganador de la competencia : Eiii'lj:zn

fue Corinthians (BRA). La com- ® Lesion muscular
petencia tuvo una duracién de gct’::fa de ligamento
16 dias, se disputaron 32 par-

tidos durante la competencia
y se registraron un total de 26
lesiones.

Diagnéstico

Se registraron 26 lesiones en los 32 partidos disputados.

Se registraron 9.0 lesiones por 1.000 minutos de juego.

Las lesiones de mayor gravedad fueron las de ruptura de LCA.
+  Predominaron las lesiones musculares en el muslo.

Se registraron mayor cantidad de lesiones en el lado derecho.

Para esta competencia se apro-
bé la sustitucion adicional (fuera
de las 5 establecidas por regla-
mento) en caso de sospecha de
conmocion cerebral. Satisfacto-
riamente, esta sustitucién No
fue utilizada en todo el torneo.
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1.2.4. Graficos Representativos.

Durante todo el ano 2023 y hasta la fecha, en la rama femenina
de competencias cortas, se llevan disputados 3 torneos entre
futbol de campo, y futsal.

En total se disputaron 86 partidos en donde realizamos un con-
trol y seguimiento en cada uno de los mismos, registrando un
total de 46 lesiones.

Predominaron las lesiones traumaticas siendo 28 en total y las
no traumaticas 18.

El promedio encontrado en sintesis refleja 5,9 lesiones por
1.000 minutos de juego.

Destacar, casos de ruptura de LCA en fUtbol de campo

16 16

14 14

12 12

10 10 ’
8
6
4
2

LCA Contusién Concusiéon  Luxaciéon  Fractura Esguince 0 Lesién Esguince Lesién E— F
muscular tendinosa B
Traumaticas No trauméaticas

Dentro de las lesiones traumaticas, que predominaron en los  Dentro de las lesiones no trau-
torneos cortos femeninos, los casos de Contusién fueron los  maéticas, que predominaron en

mas reiterativas los torneos cortos femeninos,
Seguidamente, las lesiones por Esguince fueron las mas fre- los casos de Lesiones muscula-
cuentes. res fueron los mas reiterativas

Seguidamente, las lesiones por
Esguince vy las Lesiones Tendi-
nosas fueron las mas frecuen-
tes.
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Conclusiones

+ Las competiciones cortas femeninas CON-
MEBOL presentan tipos de lesiones y fre-
cuencia muy semejantes a otras competi-
ciones.

Destacan las lesiones musculares en la zona
del muslo.

El equipo médico CONMEBOL debe coordinar
y gestionar cualquier emergencia en el terre-
no de juego y estar preparado para coordinar
el medio de traslado y recepcion hospitalaria
para resolver cualquier eventualidad.
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LIBERTADORES

- CONMEBOL-

2.1. Epidemiologia de las lesiones en la CONMEBOL Libertadores 2023

En la CONMEBOL Libertadores
2023 se jugaron 155 partidos,
de los cuales en 86 (56,7%) no
se resed ningun tipo de lesion,
que si se hizo en los 66 (43,3%)
partidos restantes.

Se jugaron 30 partidos en Ia
fase previa, 96 en la fase de
grupos y 29 en la fase final. Se
contabilizaron un total de 104

lesiones, obligando 71 (68,3%)
de ellas a la retirada del jugador
del campo de fitbol. Tan solo un
tercio de las lesiones, 33 (31,7%),
permitieron seguir jugando al
futbolista.

Las lesiones por traumatismo di-
recto fueron 60 (57,7%) v sin con-
tacto se produjeron 44 (42,3%).
No se apreci6 diferencia entre

ambos lados, 50 lesiones corres-
pondieron al lado derecho vy 41 al
izquierdo.

Lesiones /1.000 minutos de juego
globales, considerando la leves y
las graves, aquellas que requieren
la retirada del juego, fueron 745

Las lesiones globales por partido
fueron: 0,67
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Partidos

sin lesiones

Equipos Equipos

con lesiones

Retirados
del campo

No retirados
del campo

Figura 1. Epidemiologia global de las lesiones durante la CONMEBOL Libertadores 2023
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La distribucion de la localizacion anatdmica de las lesiones se refleja en Ia siguiente tabla, especificando
aquellas que obligaron a la retirada del jugador.

Localizacion Retirado No retirado Total
Cabeza / cara 6 17 23
Muslo 22 1 23
Pierna 16 5 21
Rodilla 12 2 14
Tobillo 6 2 8
Hombro 3 1 4
Térax 2 2
Lumbar 2 2
Cadera 1 1 2
Pelvis 1 1
Mano 1 1
Brazo 1 1

@ 25

5

3

% 20
15
10
5
0

Cabeza  Térax C. Hombro Brazo Mano/ Pelvis Cadera Muslo  Rodilla Pierna Tobillo
/ cara Lumbar mudneca

Figura 2. Localizacion anatomica de las lesiones durante la CONMEBOL Libertadores 2023



El diagndstico de las lesiones totales quedd de Ia

siguiente forma:

Diagnéstico lesiones

Muscular 37
Contusion 35
Concusién 7
Herida cara 7
Esguince tobillo 8
Esguince rodilla 4
Lumbalgia 1
Tendinitis 1
Sinovitis 1

Subluxacién hombro

LCA

Luxacién rodilla, LCA, LCP

Concusiéon Trauma Contusién
facial

Figura 3. Diagnéstico de las lesiones CONMEBOL Libertadores 2023

Muscular Esguince Esguince

- CONMEBOL-

Tendinitis Lux rodilla, Sublux Lumbalgia
LCA,LCP Hombro
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El momento de la produccién de la lesion

1-15 10
16 - 30 17
31-45 28
46 - 60 19
60-75 17
76 - 90 1

32

Lesiones

1-15 16 - 30 31-45 46 - 60 60 -75 76 - 90
Minutos

Figura 4. Momento de produccion de las lesiones

2.2.Lesiones que Localizacion de las lesiones de los jugadores
obligaron a salir al retirados

jugador del campo; Muslo 23
lesiones graves Pierna 16
Rodilla 12

De los lesionados se retiraron 71
jugadores de su partido, de los Tobillo 7
cuales fueron 30 a consecuen-

Ccia de una lesion por contacto y Cabeza / Cara 6
el 41 restante sin contacto. Hombro .
Columna lumbar 2
Térax )
Pelvis 1 [——
Cadera 1
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Cabeza  Toérax C. Hombro Brazo Mano/ Pelvis Cadera Muslo  Rodilla Pierna Tobillo
/ cara Lumbar mufeca

Figura 5. Localizacién anatémica de lesiones que obligaron a la retirada del jugador

Diagnéstico de las lesiones

Musculares 31
Contusién 14
Concusion 7
Esguince tobillo 6
Esguince rodilla 4
Heridas en cara 2
Rotura LCA 1

Lux rodilla, rotura LCA

yLCP

Concusién con pérdida 1
Subluxacién hombro 1
Lumbalgia 1
Tendinopatia rotuliano 1
Artralgia 1
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36

Concusién Trauma Contusién Muscular Esguince Esguince LCA Tendinitis Lux rodilla, Sublux Lumbalgia
con pérdida  facial rodilla tobillo LCA,LCP Hombro

Figura 6. Diagnéstico de lesiones que obligaron a la retirada del jugador

Momento de producirse la lesién

1-15min 4
16 — 30 min 14
31 - 45 min 17
46 — 60 min 13
61-75 min 15
76 — 90 min 7

32

Lesiones

28

24

20

1-15 16 - 30 31-45 46 - 60 60 - 75 76 - 90
Minutos

Figura 7. Momento de produccién de las lesiones que obligaron a la retirada del jugador
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Do idaemiologia seagun Ia rase Fase de Grupos CONMEBOL Libertadores
2.3. Epidemiologia segun la f: i

o o2 - Partidos: 96
de competicion CONMEBOL i

Libertadores 2023 - Lesiones / 1.000: 4,7
- Lesiones 7 partido: 0,43

Fase previa CONMEBOL Libertadores Localizacién de las lesiones de los jugadores
- Lesionados / retirados: 10
- Lesiones / 1.000: 3,7 Muslo °
- Lesiones 7 partido: 0,3 Pierna 9
Rodilla 9
. : : Tobillo 4
Localizacion de las lesiones de los jugadores
retirados Cabeza / Cara 3
Muslo 5 Hombro 3
Toérax 2
Cabeza / Cara 2
Pelvis 1
Pierna 1 Cadera 1
Tobillo 1
Columna lumbar 1 Diagnéstico de las lesiones
Musculares 15
Diagnéstico de las lesiones Esguince tobillo 3
Muscular 6 Contusién M
Concusién sin pérdida conciencia 1 Heridas en cara 3
. . Concusién sin pérdida
Esguince tobillo 1 . 1
conciencia
Herida 1 Esguince rodilla 1
Subluxacién hombro 1 Rotura LCA 1
Lumbalgia 1 Lux rodilla, rotura LCA'y 1
LCP
. o Subluxacién hombro 1
Momento de producirse la lesion
Tendinopatia rotuliano 1
1-15 min 1 .
Artralgia 1
16 — 30 min 3
31 - 45 min 1 Momento de producirse la lesion
46 - 60 min 2 1-15min 2
61— 75 min 3 16 — 30 min 9
76 — 90 min 0 31 - 45 min 12
46 - 60 min 6
61-75 min 5
76 - 90 min 6
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Fase Final CONMEBOL Libertadores Diagnéstico de las lesiones

- Partidos: 29 Musculares 12

- Lesionados / retirados: 17
- Lesiones / 1.000: 6,5 Concusién con pérdida 1
- Lesiones 7 partido: 0,59

Esguince tobillo 1
Esguince rodilla 1
Localizacion de las Ie.smnes de los jugadores Contusién 1
retirados
Muslo 7
. Momento de producirse la lesion
Pierna 5
1-15 min 1
Rodilla 3
16 - 30 min 2
Cabeza / Cara 1
1-45mi
Tobillo 1 31~ 45min 3
46 — 60 min 4
61-75 min 7
76 - 90 min 1
& I Fase previa
c
.g I Fase grupos
210 I Fase final
z
5
izi |
0
Cabeza Térax C.Lumbar Hombro Pelvis Cadera Muslo Rodilla Pierna Tobillo
/ cara

Figura 8. Localizacién anatémica, por fases, de las lesiones que obligaron a la retirada del jugador
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22 I Fase previa
20 I Fase grupos
18 I Fase final
16
14
12
10
8
6
4
2
0
Concusion Trauma Contusién  Muscular Esguince  Esguince Tendio- LCA Luxrodilla+ Sublux Lumbalgia
sin/con facial rodilla tobillo patia LCA + LCP Hombro
pérdida rotuliano

Figura 9. Diagnéstico, por fases, de las lesiones que obligaron a la retirada del jugador

12 I Fase previa

Lesiones

I Fase grupos

10 I Fase final

1-15 16 - 30 31-45 46 - 60 60 - 75 76 - 90
Minutos

Figura 10. Momento en el que se produjeron, por fases, las lesiones que obligaron
a la retirada del jugador
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A
- CONMEBOL-

SUDAMERICANA

2.4. CONMEBOL Sudamericana 2023

La CONMEBOL Sudamericana
2023 estuvo compuesta por un
total de 157 partidos, con una
fase previa de 16 partidos, una
fase de grupos de 96 partidos y
una fase final de 45 partidos.

En los 157 partidos, jugados en-

tre los meses de marzo y octu-
bre de 2023 se registraron 66
partidos sin lesiones (42%) vy 91
(58%) que tuvieron, al menos,
una incidencia.

Se retiraron 65 jugadores duran-
te los diferentes partidos de la

competiciéon, las consideramos
como ‘lesiones graves’, produ-
ciéndose 4,6 lesiones graves por
1.000 minutos de juego 0 04 le-
siones graves por partido.

El 40% de las lesiones graves
fueron por contacto.
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Figura 1.
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2.5. Epidemiologia de las lesiones
totales

Se analizan todos los registros de lesion, las que
permitieron que el jugador siguiera en el terreno
de juego vy, también las que obligaron a su retirada.

Localizacién lesiones totales

Muslo 27
Cabeza / cara 23
Tobillo 16
Pierna 13
Rodilla 10
Hombro 3
Cadera 4
Lumbar 3
Pie 3
Pelvis 2
Toérax 1
Mano 1
Codo 1

N° lesiones

N
o

15

10

Cabeza  Térax C. Hombro Brazo Mano/ Pelvis Cadera Muslo Rodilla Pierna  Tobillo Pie
/ cara Lumbar mufieca

Figura 2. Localizacién anatémica de las lesiones
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Derecho 56

Izquierdo 31
Lesiones musculares

] - M. recto anterior 2
Diagnostico
M. isquiotibial 8
Contusion 32
M. aductor 2
Lesiones musculares
M. triceps sural 7
Distensiéon 23
M. biceps femoral 2
Contractura 5
Rotura fibras 5 Los esguinces de tobillo (9) y de rodilla (4) se diag-
Sobrecarga 1 nostican cada vez con mayor frecuencia y son de
gravedad variable. En esta ocasidn se diagnostica-
Esguince ron dos roturas de los ligamentos colaterales de
Tobillo 9 la rodilla, uno interno y otro externo.
Rodilla 4
Concusién
Sin pérdida conocimiento 14
Heridas cara 7
Ligamentos
Lig. colateral externo rodilla 1
Lig. colateral medial rodilla 1
Lumbalgia 1
Pubalgia 1
Fascitis plantar 1
Fractura 1
Luxacién interfaldngica mano 1
Luxacién recurrente de hombro 1

Detectamos 32 lesiones musculares que dividimos
en tres grupos, contractura y sobrecarga (6), dis-
tension (23) y rotura de fibras (3). Los mUsculos
mas afectados fueron del muslo, especialmente
los muUsculos isquiotibiales (8) y de la pierna, el tri-
ceps sural (7), con predominancia de los dos mus-
culos gemelos.
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36

Concusién Trauma Contusidén Muscular Esguince Esguince Pubalgia Fascitis  Fractura Luxacion Lumbalgia
facial tobillo rodilla plantar

Figura 3. Diagnéstico general de las lesiones

‘ Lesiones y minuto de juego

1 - 15 min 14
16 — 30 min 17
31 - 45 min 30
46 — 60 min 10
61-75 min 15
76 - 90 min 23

En cada parte la tendencia es a ver aumentar el nimero
de lesiones conforme se acerca el final del juego.

Lesiones

1-15 16 - 30 31-45 46 - 60 60 - 75 76 - 90
Minutos

Figura 4. Minuto de produccidn de las lesiones
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2.6. Epidemiologia
de las lesiones que
obligaron a retirar el
jugador

Consideramos una lesion aque-
lla que obliga a retirar al jugador
y, al menos, requiere un dia de
baja. En este caso vimos que
durante toda la competicion de
la CONMEBOL Sudamericana, 65
jugadores fueron retirados del
terreno de juego a causa de una
lesion, de las cuales 26 (40%) fue-
ron por contacto y las 39 (60%)
restantes no. Es mayor el nG-
mero de lesiones graves que se
deben a las condiciones propias
del jugador.

Localizacion de las lesiones

en los jugadores retirados

Muslo 21
Tobillo 10
Pierna 10
Rodilla 7
Cabeza / cara 9
Pie 2
Lumbar 2
Cadera 1
Toérax 1
Pelvis 1
Hombro 1
Abdomen 1
Codo 1

Las lesiones mas graves se loca-
lizan con mayor frecuencia en el
muslo, la pierna y el tobillo. Segui-
dodelacaraylacabezay larodilla.
Si bien, se puede producir una le-
sién en cualquier parte del cuerpo.

N
ul

N° lesiones

N
o

10

Térax

Cabeza
/ cara

Lumbar

C. Hombro Brazo Mano /

mufeca

Figura 5. Localizacion de las lesiones graves

4t

Pelvis Cadera



36

- CONMEBOL-

Lesién muscular 30
Contusién 13
Cabeza / cara 5
Esguince tobillo 7
Esguince rodilla 4

Ligamentos rodilla

Fascitis plantar

Lumbalgia

Fractura luxacién hombro

Nauseas

El diagndstico mas frecuente son
las lesiones musculares de dife-
rente tipo, pero en un alto por-
centaje obligan a retirar al juga-
dor del terreno de juego. Algunas
contusiones también requieren la
retirada del jugadory, por ello, no
deben ser menospreciadas. Los
esguinces de diferente gravedad
impiden seguir jugando.

En la CONMEBOL Sudameri-
cana también contamos con
procesos créonicos (luxaciéon
recidivante de hombro, fasci-
tis plantar) y un jugador sinti6
molestias gastro-intestinales
con nauseas que le impidieron
seguir jugando.

32

28

Concusién Trauma Contusién Muscular Esguince Esguince Lig. Néuseas Fascitis Luxacién Lumbalgia
con pérdida  facial rodilla tobillo rodilla plantar hombro

Figura 6. Diagnéstico de las lesiones que retiraron al jugador
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A diferencia de las lesiones to-
tales, las lesiones mas graves,
aquellas que impiden seguir en
la cancha, se produjeron de una
manera homogénea durante
todo el partido con un nimero
de lesiones semejantes en todos
los cuartos.

32

01-15 min 10
16 — 30 min 10
31 - 45 min 13
46 — 60 min 9
61-75 min 1
76 — 90 min 12

28

Lesiones

24

20

16

12

1-15

16 - 30 31-45

46 - 60

60 - 75

76 - 90
Minutos

Momento de produccion de las lesiones que retiraron al jugador
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2.7. Epidemiologia de las
lesiones en las diferentes fases
de la competicion

En la CONMEBOL Sudamericana 2023 se produje-
ron tres fases, la fase previa (16 partidos), Ia fase de
grupos (96 partidos) y en la fase final incluyendo
los ‘play-off’ (45 partidos) de aquellos equipos que
compiten por entrar en la fase final. Analizamos las
lesiones de los jugadores que tuvieron que salir del
campo en cada una de las fases con la intencion de
analizar si el nivel e intensidad de la competicion
pueden repercutir en la gravedad de las lesiones.

- CONMEBOL-

Fase de grupos

- Partidos totales: 96

- Lesiones con jugadores retirados: 28
- Lesiones por 1.000 de juego = 3,24

- Lesiones por partido = 0,29

Localizacién de las lesiones

Fase previa Muslo 10
. Parpdos totalgs: 16 . Tobillo 6
- Lesiones con jugadores retirados: 10
- Lesiones por 1.000 de juego = 6,9 Pierna 4
- Lesiones por partido = 0,62
Rodilla 3
- . Cabeza / cara 3
Localizacion de las lesiones
Columna lumbar 1
Muslo 5
Térax 1
Tobillo 2
Cadera 1 q PN q
Diagnostico de las lesiones
Rodilla 1 ..
Contusién 8
Pie 1 i
Lesion muscular (global) 21
. o . Concusién 3
Diagndstico de las lesiones
» Herida cara 1
Lesion muscular (en 4
conjunto) Esguince tobillo 4
Esguince de tobillo 2 Esguince rodilla 3
Esguince de rodilla 1 Fascitis plantar 1
Contusién 2 Lumbalgia 1

Momento produccion lesiones

Momento produccion lesion

15 min 2 01-15 min 7
- 30 min 1 16 - 31 min 7
31 - 45 min 1 31- 45 min 8
46 — 60 min 2 46 — 60 min 4
61-75min 2 61-75min 7
75 - 90 min 1 76 - 90 min 8
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Fase final Diagnéstico de las lesiones

- Partidos totales: 45 Contusién 4
- Lesiones con jugadores retirados: 15
- Lesiones por 1.000 de juego = 3,7 Lesion muscular 5
- Lesiones por partido = 0,3 Esguince rodilla 5
Esguince tobillo 1
Muslo 4 Concusién sin pérdida 1
Rodilla 2 Nauseas 1
Tobillo 2
Pelvis 1 01-15 min 1
Pierna 1 16 - 30 min 2
Hombro 1 31- 45 min 4
Codo 1 46 — 60 min 3
Abdomen 1 61-75min 2
76 - 90 min 3
g I Fase previa
E - I Fase grupos
o | Fase final
5
0
Cabeza  Torax C.  Hombro Codo Pelvis  Cadera  Muslo Rodilla Pierna Tobillo Pie
/ cara Lumbar

Figura 8. Localizacion anatémica de las lesiones segin las fases
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I Fase previa

I Fase grupos

I Fase final

Concusion Trauma Contusién Muscular Esguince Esguince
sin/con facial rodilla tobillo
pérdida

Figura 9. Diagnéstico de las lesiones segin las fases

Fascitis
plantar

Nauseas Luxacién Lumbalgia
Hombro
(fractura)

-
o

Lesiones

[e]

I Fase previa
I Fase grupos
I Fase final

il

1-15

16 - 30

31-45

46 - 60

60 - 75 76 - 90

Minutos

Figura 10. Momento de produccion de las lesiones segin las fases

Analizando las distintas fases ob-
servamos que no hay grandes di-
ferencias entre ellas siempre en-
contramos una mayor frecuencia

de lesiones en muslo, pierna, cabe-
zay carg, rodilla. Las lesiones mus-
culares son las que obligan a una
mayor retirada de jugadores. Ob-

servamos varias heridas faciales, la
mayoria de las cuales requirieron
sutura y tan solo una concusion
con pérdida de conocimiento.
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2.8. Epidemiologia de
las lesiones resumen
de la temporada
2023

Se ha seguido el registro de lesio-
nes de la CONMEBOL Libertado-
resy la CONMEBOL Sudamerica-
na en sus tres fases registrando
las incidencias médicas en sus
tres fases, previa, de grupos vy fi-
nal. Esto constituye un esfuerzo
y un hito por segundo afo con-
secutivo. Desde aqui tenemos
que felicitar a todos los equipos
médicos de cada una de las dele-
gaciones participantes y también
a los oficiales médicos y médicos
de campo de CONMEBOL.

Quedan algunos aspectos para
mejorar, pero lo conseguido

50

constituye una informacioén va-
liosa que nos permitird hacer
un seguimiento mMas preciso
de nuestras actuaciones y de
nuestras necesidades. Ninguna
confederacion tiene un registro
de estas caracteristicas. En al-
gunas ocasiones se dispone de
registros de larga evoluciéon de
equipos seleccionados.

En las competiciones de Li-
bertadores y Sudamericana se
comprueba un dato que veni-
mos insistiendo, la importancia
y gravedad de las lesiones mus-
culares. Es cierto que no son
lesiones graves, en la mayoria
de los casos, pero causan in-
convenientes al jugador, tienen
muchos dias de baja en perjuicio
de los equipos y crean mucha
ansiedad por el miedo a sufrir

una lesiéon muscular en cualquier
momento.

Efectuar un tratamiento correc-
to y un diagnéstico adecuado
son imprescindibles y deben
constituir una linea de trabajo
para los proximos afos.

Hemos hecho hincapié en las le-
siones que obligan a la retirada
del jugador. Estas lesiones nun-
ca son técnicas o entran dentro
de la tactica de un partido, por
el contrario, son siempre un in-
conveniente. En algunos casos
el jugador se recuperara en po-
cos dias, en otros necesitara un
largo periodo de recuperacion.
La retirada no define los dias de
baja del jugador, pero son le-
siones Mas preocupantes que
requieren estudios posteriores
y, posiblemente, diagndsticos
diferentes a los inicialmente es-
tablecidos.

Las lesiones mas graves detec-
tadas en las dos competiciones
de larga evolucion han sido una
luxacién de rodilla con rotura
de ligamentos cruzados, ante-
rior y posterior; una rotura del
ligamento cruzado anterior; una
concusioén con pérdida de cono-
cimiento que sigui6 el protoco-
lo establecido por CONMEBOL y
una fractura - luxacién de hom-
bro a consecuencia de una caida.

Sin embargo, son las lesiones
musculares del muslo, sobre
todo su cara posterior, y de la
pierna, también en su cara pos-
terior las que producen una ma-
yor retiradas de jugadores de un
partido. Se puede decir que las
lesiones musculares en estas



dos localizaciones constituyen la
mayor ocupacion de los equipos
médicos si bien en algunos ca-
s0s permiten una recuperacion
temprana del jugadory en otros
mucho mas tiempo.

El estudio longitudinal de las
lesiones en dos competiciones

largas como son Libertadores
y Sudamericana es una buena
ocasion para analizar la evolu-
cién de las lesiones. No hemos
observado una tendencia clara,
pero la CONMEBOL Libertado-
res ha mostrado un aumento
de las lesiones por partido con-
forme nos acercamos a la final,

- CONMEBOL-

mientras que en CONMEBOL
Sudamericana hay mayor nU-
mero de lesiones inicialmente y
luego se estabilizan en las dos
Ultimas fases (Figura 1). Légica-
mente se cumple la misma re-
gla analizando las lesiones por
cada 1.000 minutos de juego
(Figura 2).

]
c 1
ke
(%2}
Q
—

0,8

0,6 .\ “.leertadores

N ~ - =
~ ~ - =
.~ -
- ~ ~ . -
N -
0,4 @ e @
-=" === e R
o N SCEETELEEERLTELE 4@ Sudamericana
0,2
0
Lesiones globales Fase Fase de Fase

(leves y graves)

previa grupos

final

Figura 1. Lesiones globales, graves y no graves, y evolucion de las lesiones graves, aquellas que
exigen la retirada del jugador, por partido en las tres fases de la competicién

—
N

Lesiones

o

_. 4@ Libertadores

Lesiones globales
(leves y graves)

Fase Fase de
previa grupos

Fase
final

Figura 2. Lesiones globales, graves y no graves, y evolucion de las lesiones graves, aquellas que

e o2

exigen la retirada del jugador, por cada 1.000 minutos de juego en las tres fases de la competicion
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Ill. Media Day
Médico

El viernes 02 de junio, en el pre-
dio de la CONMEBOL por ini-
ciativa de la Comision Médica,
se realizd el Media Day Médico,
una actividad dirigida a perio-
distas y medios de prensa. En
este evento se trataron temas
de vital importancia tales como:
la Reanimaciéon Cardio Pulmonar
(RCP) y el uso del Desfibrilador
Externo Automatico (DEA). La
actividad estuvo dirigida por el
Presidente de la Comision Médi-
cg, Dr. Osvaldo Pangrazio y el Sr.
Daniel Savia- Representante de
la Marca ZOLL. La primera parte
se centrd en el aspecto tedrico,
con una brillante charla infor-
mativa sobre todos los puntos
para tener en cuenta y abordar
la RCP vy correcta utilizacion del
DEA, en donde los participantes
se mostraron muy interesados
en los temas. Seguidamente, se
realizd la parte practica en el
campo, donde todos los involu-
crados tuvieron la oportunidad
de poner en practica lo apren-
dido. Se montaron equipos con

fantomas o munecos donde
realizar la RCP, mecanizando el
movimiento y la técnica ade-
cuada. Ademas, observarony
analizaron el DEA, su forma de
activacion y todo el procesoy
procedimientos para su correcta
utilizacion. No se puede olvidar

que cada minuto es importante
y cuenta. En la Comision Médica
de CONMEBOL se pretende que
las personas que acuden a las
actividades deportivas conoz-
can y manejen las técnicas de
RCPy pierdan el miedo a aplicar
el DEA.
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Monitoreo
Médico

El martes 22 de agosto se puede
considerar un dia histérico para
todo el equipo de la Comision
Médica. Con el inicio de los 4tos
de final de ida tanto de la CON-
MEBOL Libertadores como de la
CONMEBOL Sudamericana, se
utiliza por primera vez en com-

54

petencias organizadas por CON-
MEBOL el Sistema de Monitoreo
Médico. La implementacién de
esta herramienta se considera un
triunfo para todo el equipo médi-
co por el hecho de seguir crecien-
do como departamento a través
de la innovaciéon tecnolégica.

Esta herramienta consiste en un
dispositivo Tablet que ayudara a
los Oficiales Médicos de la CON-
MEBOL a la visualizacion de las
lesiones ocurridas en campo de
juego desde diversos angulos de
tvy a su vez poder realizar reco-
mendaciones médicas a los Mé-
dicos de los Equipos participan-
tes; con el mismo se busca una
mejor precision de diagnostico y
reducir el tiempo de atencién en
campo de juego. El hecho de po-
der detectar la gravedad de una
lesion, la velocidad con la que se
actla y el rango de asertividad
para elaborar un diagnodstico son
pasos vitales para poder cuidar
el bienestar de los atletas. Al
contar con sistemas de revision
y comunicacion inmediata entre
el Médico de Equipo y el Oficial
Médico de campo, se podria
agilizar el proceso de atencion
médica, permitiendo una inter-
venciéon mas rapida y adecuada.

En caso de que ocurra algun
tipo de lesién, el Oficial Médico
que tenga consigo el dispositivo
estd autorizado a comunicar la
informacion al médico, pudien-
do acercarse a realizar una revi-
sion de la lesidn solamente con
el médico del equipo, no asi con
cualquier otro integrante del
cuerpo técnico.

Con la implementacién de esta
tecnologia estamos dando un
gran paso como confederacion
para seguir avanzado en el cui-
dado de la salud de nuestros ju-
gadores. Desde la aparicion de
estas herramientas los médicos
de equipo ya han solicitado la
revision de jugadas lo que nos
permite realizar un seguimiento
mucho mas cercano en caso de
lesiones graves y saber cual fue
el actuar del médico ante la si-
tuacion.



- CONMEBOL-

V. Reunién Anual
Presidentes

Comisior

es Médicas

El viernes 01 de Setiembre en la
sede de la CONMEBOL tuvo lugar
un encuentro muy importante, la
Reunidén Anual de Presidentes de
Comisiones Médicas. Esta activi-
dad impulsada por la Comision
Médica de la CONMEBOL es muy
importante ya que busca fortale-
cer lazos con nuestros represen-
tantes médicos de las asociacio-
nes miembros, buscando el bien
comUn. Estuvieron presentes mé-
dicos de las 10 asociaciones, don-

de cada uno compartié una breve
resefa del trabajo que vienen rea-
lizando y presentaron los desafios
para el ano 2024. Por otra parte,
desde la Comision Médica de la
CONMEBOL liderada por el Dr. Os-
valdo Pangrazio, se hizo un resu-
men de los protocolos médicos, Ia
epidemiologia de las lesiones de la
Ultima parte del 2022y la primera
del 2023, ademas de indicar cua-
les son los objetivos para el afo
entrante. Se intercambiaron ideas,

puntos de vistas y criterios médi-
cos, tratdndose temas de interés
comun para todos.

El desafio de la Comision Médica
CONMEBOL es brindar y mejo-
rar el constante apoyo a todas
las comisiones nacionales para
cuidar, coordinary establecer los
protocolos que mejoren la salud
de los jugadores y asi cumplir
con nuestro deber de velar por
el bienestar de los atletas.
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Introduccion

La Unidad Antidopaje ha desa-
rrollado un Plan anual de Con-
troles y Educacién Antidopaje
para todas las competiciones
de la CONMEBOL durante el ano
2023, la cual se ha ejecutado en
un 96,7% (3306/3416) de acuerdo
con lo planificado, debido a que
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ha postergado 1 competiciéon
para el ano 2024.

Con relacién al Plan de Contro-
les, se han recolectado muestras
de orina en todas las competi-
ciones disputadas, ademas de
muestras de sangre en la CON-
MEBOL Libertadores y Finalissi-

ma. El 20% de las muestras reco-
lectadas han sido en controles
fuera de competencia, y el 80%
corresponden a muestras reco-
lectadas en competencia.

Las muestras recolectadas son
enviadas a Laboratorios acredi-
tados por la WADA.
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l. Plan de Educacion
Charlas Educativas
Antidopaje 2023

1.7.Charlas Educativas Las charlas educativas estan dirigidas a:

Esta actividad busca llegar a * Jugadores profesionales
jugadores y personal de apoyo, * Personal de Apoyo: médico, entrenadores, nutricionistas,
utilizando las charlas educativas psicologos, dirigentes, padres, etc.

como herramienta pedagdgica.
Cada charla tiene una duracién  Se realizaron Charlas Educativas de Antidopaje dirigidas:

de 45 minutos y es guiada por ) o
un educador especialista en el 2-837 jugadores y cuerpo tecnico
tema, que busca incidir directa-
mente y sensibilizar sobre la lu-
cha contra el dopaje en el FUtbol
Sudamericano.

Las charlas se dividen en 3 eta-

Los temas desarrollados fueron:

+ Lista de Sustancias y Métodos Prohibidos;
+ Riesgos que Suponen los Suplementos Nutricionales;
+ Infracciones de las Normas Antidopaje;

as: ) . ; S
P « Consecuencias del Dopaje: Sanciones, Perjuicios para Ia
Salud y Sociales;
.l . . . o « Procedimientos de Control
Introduccién Lluvia de ideas interactuando con el publico para del Dopaie:
lograr identificar las infracciones a las normas paje; -
. : + Derechosy Responsabili-
antidopaje y las causas que llevan a ellas.
dades de los Jugadores y
Parte Principal Presentacion con diapositivas, video CONMEBOL de su Personal de Apoyo;
de los temas a ser tratados. . Autorizaciones de Uso Te-
Final Cierre con actividad ltdica de motivacion y rapéutico;
andlisis que lleva a un compromiso de lucha + ElAgravio que Supone el
contra el dopaje en el fGtbol. Dopaje para el Espiritu De-
portivo.

+ Requisitos Aplicables en
Materia de Localizacion/
Paradero de los Jugadores.
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1.2. Evolucion del
alcance delas
charlas educativas
antidopaje (Periodo
2021 - 2023)

En el transcurso del tiempo, la
unidad antidopaje ha ido de-
sarrollando nuevas estrategias
para aumentar el impacto vy el
alcance de las charlas educa-
tivas antidopaje en todas las
competiciones que compren-
den el Plan de Educacion An-
tidopaje anual, en busca de
combatir contra el dopaje por
desconocimiento, ademas de
buscar capacitar sobre los pro-
cedimiento del control de do-
paje en CONMEBOL.

Ademas de aumentar la canti-
dad de personas que han sido
espectadoras de estas charlas
durante el 2023, la Unidad An-
tidopaje ha priorizado por la
calidad de las mismas, hacién-
dolas mas personalizadas para
el publico objetivo, de tal forma
a que los jugadores se sientan
identificados con los topicos
presentados en las charlas, en-

Copa América Futsal FEM

CONMEBOL Sub 20 Playa -

CONMEBOL Libertadores Futbol Playa -

CONMEBOL Libertadores Futsal FEM

CONMEBOL Sub 17 -

CONMEBOL Sub 20 -

60

-2023

-2023

fatizando siempre en las reper-
cusiones que una sancidén de
las normas antidopaje implican
para la vida deportiva del juga-
dor.

El nuevo enfoque aplicado a las
charlas consiste en identificar
y categorizar al publico objeti-
VO en base a la experiencia que
el grupo posea en educacidony
controles antidopaje, buscando
una participacion activa duran-
te la charla con quienes tengan
una mayor experiencia en el
asunto, logrando asi establecer
un vinculo con los jugadores y
el grupo, lo que a su vez permite
optimizar el discurso del educa-
dor, ya que identifica cuales son
los temas de relevancia para ese
grupo en particular.

Por otro lado, dentro del Plan
de Educacion Antidopaje 2023,
tuvimos como objetivo diversi-
ficar a nuestro puUblico objetivo,
teniendo especial atencion para
el staff médico de equipos. Para
esto, en colaboracién con el de-
partamento de Desarrollo de
CONMEBOL y las Asociaciones
Miembro, hemos desarrollado
cursos de Medicina del Deporte
y Asuntos Antidopaje a lo largo

de todo el 2023, alcanzando un
total de 132 charlas educativas
antidopaje dirigidas a este gru-
po de trabajadores de la salud
en los equipos que participan
no solo en las competiciones
de CONMEBOL, sino también en
los que operan localmente en
las competiciones organizadas
por Ias Asociaciones Miembro.

De esta forma, hemos alcanza-
do a un total de 2837 asistentes
que han obtenido capacitacio-
nes en diversas areas que influ-
yen directamente en el trabgjo
llevado adelante por estos pro-
fesionales en el dia a dia para el
bienestar de los jugadores.

Por Ultimo, se han llevado a cabo
Cursos de Listas de Prohibicio-
nes y procedimientos de Auto-
rizaciones de Uso Terapéutico
a todos los médicos de equipo
participantes en la fase de gru-
pos de la CONMEBOL Libertado-
resy Sudamericana (96 equipos).

Asi, observamos la evolucidon
del alcance de las charlas edu-
cativas antidopaje en los Ulti-
Mos tres anos:

Total 2837

Cantidad Total Capacitados 2023
CHARLAS EDUCATIVAS ANTIDOPAJE

2023

2022

2023

2023




Plan de
Controles
Antidopaje 2023

En todas las competiciones de
CONMEBOL en 2023, el Plan de
Controles Antidopaje se ha regi-
do y aplicado en base al Regla-
mento Antidopaje de CONME-
BOL edicién 2021.

Calendario de
Competiciones
CONMEBOL 2023

En el ano 2023 se han llevado a
cabo un total de 19 competicio-

ONMEBOL-

nes CONMEBOL, de las cuales 2
competiciones se han realizado
en conjunto con la Unién de Fe-
deraciones Europeas de Futbol
(UEFA): La Finalissima Femenina
(UK), La Intercontinental Sub20
(ARG)
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Grafico de linea
del tiempo de
competiciones

La eleccion de los jugadores
para pasar su control anti-
dopaje fue por sorteo, en la
mayoria de los casos y en
aumento la seleccion dirigida.

En las competiciones de mayor
riesgo se han realizado contro-
les fuera de competencia acu-
diendo en un momento deter-
minado al alojamiento de las
delegaciones llevando un equipo
de oficiales médicos y asistentes
a los hoteles. Para obtencion de
las muestras de orina y/o sangre
para lo cual se contaba con un
equipo de extractores.

Las muestras de sangre se des-
pacharon lo antes posible para
su recepcién en el laboratorio
de acuerdo a los establecido en
los estandares de Controles e
Investigacion.

Se recalca que se efectuaron
controles anti-dopaje en el fut-
bol masculino y femenino.

2.2. Materiales

Lockcon
La recoleccién de muestras de
orina y sangre se han llevado a

LOCKOON
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Controles antidopaje 2023
Calendario de competiciones
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Codigo Mundial Antidopaje 2021
- WADA dentro del marco del
acuerdo firmado entre la WADAYy
la FIFA. Todos los materiales an-

tidopaje utilizados fueron de la
reconocida marca suiza Lockcon,
con la cual la Unidad Antidopaje
de CONMEBOL trabaja de mane-
ra excepcional desde el afo 2019.
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Cantidad Estos numeros reflejan un au-
mento histérico en la cantidad
de Muestras S .
de controles antidopaje reali-
Recolectadas zados en el ano, en relacién a

anos anteriores, siendo la ma-

En el 2023, la Unidad Antidopaje
ha recolectado un total de 3306
muestras antidopaje en todas
las competiciones del ano, en
base a la ejecucion del Plan de
Controles Anual.

yor recoleccion de muestras
antidopaje en la historia de
CONMEBOL en un calendario de
competiciones regular, a dife-
rencia de lo que habfa ocurrido
en el ano 2021, durante el cual

de Controles 2020 y 2021 en
este (ltimo periodo, por causa
de la pandemia del COVID-19.

A comparacion del afio 2022, el
nUmero total de muestras an-
tidopaje recolectadas en 2023
implica un aumento del 12,94% .
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Graficos de muestras recolectadas por competicion

Sexo

Evento . Deporte Disciplina Fecha Tot. Cont.
deportista
Lond
Finalissima Femenina FUTBOL Campo 6 de abril C()IT\‘CETS 4
Sudamericana - Copa
Mundial FIFA Canada - USA - Masculino | FUTBOL | Campo Zor{g\i:;ii:e a definir 120
MEX 2026
Intercontinental Sub 20 Masculino | FUTBOL Campo 9_de _Buenos 4
septiembre | Aires - ARG
1 13l 12
CONMEBOL Sub 20 Masculino FUTBOL Campo 9/01al12 de Colombia 207
febrero
CONMEBOL Sub 17 Masculino | FUTBOL | Campo |~/ Ozt?rlilzs 9 Ecusdor 108
. . 5al 21de .
CONMEBOL Libertadores Femenina FUTBOL Campo Colombia 210
octubre
CONMEBOL Libertad -
IDErtadores = | Masculino | FUTBOL | Campo | 1all6dejulio | Chile 88
Sub 20
CONMEBOL Libertadores Masculino FUTBOL Campo 8/02 al 11/1 a definir 891
CONMEBOL Sudamericana Masculino FUTBOL Campo 9/03 al 1/10 a definir 839
‘ 8y15 de |¢oﬂECU)
CONMEBOL Recopa Masculino FUTBOL Campo - Rio de 61
febrero .
Janeiro (BR
24 [1
Copa America Femenina FUTBOL Futsal /098l 1de Argentina 10
octubre
EBOL 20 - Edicié [1
CONMEBOLSub 20 - Edicion Masculino FUTBOL Futsal 0 a. /de Venezuela 72
2022 septiembre
EBOL -Edici 2
CONMEBOL Sub 17 -Edicion Masculino FUTBOL Futsal K .al 5 de Paraguay 56
2022 junio
CONMEBOL Libertadores Masculino FUTBOL Futsal 21 Iil'jfode Venezuela 130
CONMEBOL Libertadores Femenina FUTBOL Futsal 4 al 11 de junio | Paraguay 77
CONMEBOL Sub 20 Masculino | FUTBOL Playa >al13de Chile 64
agosto
CONMEBOL Libertadores - ) 18 al 25 de lquique -
Edicion 2022 Masculino FUTBOL Playa Junio Chile 80
CONMEBOL Libertadores - ) 33l 10 de
Edicion 2023 Masculino FUTBOL Playa diciermnbre Paraguay 77
' . Mal19d ,
Copa America Masculino FUTBOL Playa niarzoe Argentina 108

64




300

200

100

- CONMEBOL-

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre  Octubre  Noviembre Diciembre

65



Informe de la Unidad Antidopaje

2.4.Tipos de
Controles
Antidopaje

80% en competencia
(2635 muestras recolectadas)

Tipo de control

20% fuera de competencia
(671 muestras recolectadas)

@ En competencia @ Fuera de Comp.

Grafico Tipos

de Controles

Antidopaje
2.5.Tipos Tipo de &
de Muestras °
Recolectadas

2% Muestras de Sangre
(62 muestras recolectadas)

98% Muestras de Orina
(3243 muestras recolectadas)

® Orina @ Sangre

Grafico Tipos de

El procedimiento de recolec-
cién es el mismo ECy FC

2.6. Muestras recolectadas por Disciplina

De la totalidad de eventos en
2023, cuatro de ellos han sido
competiciones femeninas, y
quince fueron masculinas. Ade-

mas. Cuatro corresponden a la de la siguiente manera:

PLAN DE CONTROLES CONMEBOL 2023 - TIPO DE MUESTRA

Muestras Recolectadas

Tipo de muestra por tipo de control

3000

I Sangre

2500 I Orina

2000

1500

1000

500

e

Fuera de competencia

0]

En competencia

Grafico Tipos de
Controles Antidopaje
por tipo de control

disciplina de fUtbol de playa, cin-
co a futsal y diez de futbol de
campo. Asi, las muestras reco-
lectadas por disciplina se dividen 329;

Tipo de
controles

445,
13%

10%

@ Campo @Futsal @ Playa

Gréficos de muestras

DEPORTE DISCIPLINAS | TOTAL DE CONTROLES
Campo 2.532
1 FUTBOL Futsal 445
Playa 329

recolectadas por
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2.7. Analisis Complementarios
Graficos Analisis Complementarios

Se han aplicado los Analisis
Complementarios a un total del
10% de la totalidad de muestras
recolectadas, cumpliendo asi
con lo establecido por el Estan-
dar Internacional para Controles
e Investigacion.

- CONMEBOL-

Analisis complementarios

GHRF

EPO

2.8. Almacenamiento de Muestras
Gréafico Almacenamiento de Muestras

El Codigo Mundial Antidopaje
2021 (AMA) ha establecido que
las organizaciones antidopaje
deben, dentro de su distribucion
de Plan de Controles, almacenar
un nimero de muestras con
el fin de hacer el reandlisis con
tecnologias o procedimientos
nuevos en el futuro, la imple-
mentacion de nuevos métodos
de deteccidon y la aparicién de
instrumentaciéon y maquinaria
cada vez mas precisa, permiti-
ran la deteccion de formas de
dopaje que en la actualidad po-
drian pasar desapercibidas a los
sistemas de control, motivo por
el cual se almacenan.

&

-tnun[nnl-”
LIBERTADORES
FEMENINA

sUB20
INTERCONTINENTAL
~2023 —

-CONMEBOL-
SUDAMERICANA

La Unidad Antidopaje de CON-
MEBOL ha decidido almacenar
471 muestras de orina por un pe-
riodo de 10 afos (lo que corres-

(10,2% del Total de Controles)

(10,3% del Total de Controles)

X

=N
)

-CONMEBOL-
RECOPA

9

482

)i\

~CONMEBOL-
LIBERTADORES

ponde al 14,2 % de la totalidad
de muestras recolectadas en
las competiciones CONMEBOL
en 2023).

2 Conmebol Recopa 2023 e o
2°9' MetOdO Conmebol Sudamericana 2023 [ P T
1A Conmebol Libertadores 2023
de SeIeCCIon Eliminatorias Sudamericanas - 2023 S 0
de Jugadores Libertadores FEM - 2023
. Copa America Futsal FEM - 2023 |1 T s
Grafico Intercontinental Sub 20- 2023 I 0
2 Conmebol Sub 20 Futsal - 2022
M etOdO de Conmebol Sub 20 Playa - 2023 | I Y
Seleccié n d e Conmebol Libertadores Sub 20 - 2023 I T
Conmebol Libertadores Fotbol Playa - 2022 [ O
Jugadores Conmebol Sub 17 Futsal - 2022
Conmebol Libertadores Futsal FEM - 2023
Conmebol Libertadores Futsal - 2023 18 1
@ Sorteo @ Dirigido Finalissima Femenina - 2023
CONMEBOL Sub 17 - 2023
Copa America Playa - 2023

Conmebol Sub 20 - 2023

N
=

|
[P~

o
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Informe de la Unidad Antidopaje

Sorteo 441 — 70%
Dirigido 184 - 30%

La Unidad Antidopaje de la CON-
MEBOL realiza controles antido-
paje eny fuera de competencia
a los jugadores que participan
de nuestras competiciones, re-
colectando muestras de orina
y/0 sangre.

La seleccién de los jugadores
designados para los controles
puede ser determinada de dos
formas;

Controles Dirigidos

En los cuales cualquier jugador
presente en la Lista de Buena Fe
y en la Planilla de Alineaciones
del partido (en caso de tratarse
de un control en competencia)
podra ser seleccionado.

En la sumatoria de controles
realizados en todas las com-
petencias de CONMEBOL du-
rante el 2023, el 30% de todas
las misiones creadas han sido
realizadas utilizando el método
Dirigido para la seleccion de los
jugadores que pasan por con-
trol, siendo el 70% de controles
restantes utilizando el método
de sorteo para dicha seleccion.
Esto implica un aumento consi-
derable del 56% a respecto del
ano anterior en lo que se refiere
al uso del método dirigido para
la seleccion del jugador:

Esto se explica gracias a que la
Unidad Antidopaje de CONME-
BOL ha ido perfeccionando su sis-
tema de clasificacion de jugado-
res cuando se tratan de controles
dirigidos, a través de la aplicacion
de la matriz de Riesgos. Esta ma-
triz esta basada en datos estadis-
ticos y factores de categorizaciéon
de acciones dentro del campo de
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juego, los cuales son vistos como
pardmetros para la seleccién de
jugadores/as que pasaran por
este tipo de control.

Se evallUan criteriosamente los
riesgos del dopaje y el uso efi-
caz de los recursos para opti-
mizar la deteccién. En el futbol,
como deporte de equipo, los
controles dirigidos se realizan
principalmente para detectar el
dopaje sistematico. Este méto-
do consiste en el analisis de da-
tos estadisticos del juego, per-
sonalizados por club/selecciéon
y por jugador/a, a los cuales se
realiza un seguimiento a lo largo
de la competicién analizando el
desempeno individual y colecti-
vo. Para ello se utiliza |a relacion
entre los minutos jugados con el
desempefo de cada jugador/s,
adicionando factores como tar-
jetas amarillas y rojas, goles con-
vertidos y recibidos, edad, con-
textura fisica, posicion de juego,
parametros bioldgicos anémalos
(paréametros sanguineos, perfi-
les esteroideos, etc.), lesiones,
incumplimiento de informes de
paradero, historial de controles
del jugador y la rehabilitaciéon
tras un periodo de suspension.
La seleccién de estos criterios
es dada en concordancia con
el Estdndar Internacional para
Controles e Investigaciones de
la AMAY de la Unidad Antidopaje
de la CONMEBOL.

Este método de seleccién opti-
miza la obtencidn, evaluacion y
procesamiento de informacion
antidopaje de las fuentes dispo-
nibles, con el objeto de imple-
mentar un plan de control efi-
caz e inteligente, estableciendo
una base de investigaciones de
nuestros jugadores en todas
nuestras competiciones.

Sistema de Sorteo digital

Es un sistema que busca la di-
gitalizacion y agilizacién del
proceso de sorteo método de
seleccion de jugador/a de for-
ma aleatoria que se realizaba
con fichas de forma manual en
anos anteriores, la cual a partir
de este ano pasa a ser digital,
mediante el desarrollo de un
software con la funcién de po-
der hacerlo.

En controles en competencia
Se realiza durante el encuentro
de acuerdo con cada disciplina:

Fatbol Campo: Minuto 75 del
Partido

Futsal: Trascurridos los 2 minu-
tos del segundo tiempo

Fatbol Playa: Trascurridos los 2
minutos del tercer tiempo

En todos los casos, podra contar
con la presencia de los represen-
tantes de cada equipo, y al ser
digital le llegara via email los ju-
gadores seleccionados median-
te el software.



Resultados
Analiticos
Adversos (RAA

1.

De la totalidad de muestras re-
colectadas en 2023, se han ob-
tenido 10 RAA (Resultados Ana-
liticos Adversos). A continuacion,
se detallan los clubes de los ju-
gadores con RAA, la competicion
en la que fueron controlados, y
la substancia que fue encontra-
da en la muestra:

Seleccién Bolivia - CONMEBOL Sub 20 - CALI - Colombia 2023
Metabolito de Boldenona (S1 Agentes Anabolizantes, 1. Esteroi-
des Anabolizantes Androgénicos (EAA)

4 casos de la Seleccion Paraguay - CONMEBOL Sub 20 - CALI -
COLOMBIA 2023. Sustancia: Boldenona (S1 Agentes Anabolizan-
tes, 1. Esteroides Anabolizantes Androgénicos (EAA)

Fluminense (BRA) - CONMEBOL Libertadores 2023. Sustancia:
SARMS Enobosarm (Ostarina) (2 - Otros Agentes Anabolizantes,
S1Agentes Anabolizantes)

Sport Club Internacional (BRA) - CONMEBOL Libertadores 2023.
Sustancia: SARMS Enobosarm (Ostarina) (2 - Otros Agentes
Anabolizantes, S1 Agentes Anabolizantes)

Defensa y Justicia (ARG) - CONMEBOL Sudamericana 2023
Metabolito de la sustancia prohibida Carboxy-THC (S8. Canabinoides)
Independiente Medellin (COL) - CONMEBOL Sudamericana 2023
Sustancia: Furosemida (S5. Diuréticos y agentes enmascarantes)
Centauros (VEN) - CONMEBOL Libertadores Futsal Masculino
2023. Sustancia: Boldenona (1 - Esteroides Anabolizantes An-
drogénicos (EAA))
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A respecto de afios anteriores,
se observa un aumento porcen-
tual a Ia cantidad de muestras
recolectadas en el ano con un
porcentaje de casos de RAA del
0,3%, lo que indica que el Plan de
Educacion implementado por la
Unidad Antidopaje ha facilitado
en resultados en la lucha con-
tra el dopaje en las competicio-
nes de CONMEBOL, generando
conciencia entre jugadores/as

y miembros del cuerpo técnico: ko
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
N° Controles 1412 1382 1573 1820 2677 1781 3351 2927 3306
N° RAA 14 6 n 3 12 2 6 5 10
Porcentaje 0,90% | 0,40% | 0,70% | 0,20% | 0,40% | 0710% | 010% | 010% | 0,30%
0,9
AL
58 e 0,4
3% 04 —eT 0.3
0,2 O —e—0d .-
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
3.351 3.306
: --o. 2927 __-
- - Cantidad de Muestras 2.737 . 881 g Tm~-mTTT H129%
JPERN -12,6 %
1.820-" +503%~_1.781,-
1573 O O
1"‘_'1_2_ . _1_{’?% _________ +15,7 % =349 %
920 .--To34e Toaw  *138%
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
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IV. Autorizaciones
de Uso
Terapéutico (AUT

Un jugador/a puede padecer en-
fermedades o dolencias que re-
quieran el uso de medicacion. Si
se diera el caso que la sustancia
que el jugador necesita tomar se
encontrara en la Lista de Prohibi-
ciones vigente, una Autorizacion
de Uso Terapéutico podria permi-
tirle tomar esa medicacidn que,
de otra forma, estaria prohibida.

Existen criterios para conceder

una AUT y estos se describen a

continuacion:

1. Todo jugador/a que con-
sulte a un médico que le
prescriba un tratamiento
o medicacion para fin tera-
péutico, debera preguntar
si la prescripcion contiene
sustancias o métodos pro-
hibidos. Si este es el caso, el
jugador/a debera solicitar un
tratamiento alternativo.

W Aprovado B No Aprovado

2017

2. Sino existe tratamiento al-
ternativo, el jugador/a que
posea un historial médico
documentado, y requiera el
uso de una sustancia pro-
hibida o de un método pro-
hibido, debera primero soli-
citar una AUT. No obstante,
las AUT se conceden solo en
€casos en los que exista, de
manera clara y convincente,
la necesidad clinica y no se
obtenga ninguna ventaja de-
portiva para el jugador.

3. Lasolicitud y la aprobaciéon
de las AUT se realiza con-
forme a un estricto pro-
cedimiento, tal y como se
establece en el Estdndar In-
ternacional de Autorizacion
de Uso Terapéutico de la
AMA'y en la politica AUT de
la CONMEBOL vigente.

Total

16

2019 2020 2021

Para la aprobacién o negacién
de dicha AUT, la CONMEBOL se
basa en los siguientes docu-
mentos en vigor:
+ Reglamento Antidopaje de Ia
CONMEBOL 2021
« Cobdigo Mundial Antidopaje
2021 (CMA), publicado por la
AMA
+ Estandar Internacional de
Autorizacion de Uso Tera-
péutico 2021 (EIAUT)
Durante todas las competicio-
nes de CONMEBOL en 2023, la
Sub-Comisién de AUT ha proce-
sado un total de 27 solicitudes, de
las cuales 13 han sido aprobadas
y 14 han sido rechazadas. El mo-
tivo del rechazo se debe a falta
de documentacién o examenes
médicos necesarios para validar
la solicitud, o bien debido a que la
solicitud no correspondia.

16 17
13 14

2022 2023
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V. Logisticay
oratorios

Lab

Las muestras de orina han sido
enviadas a través del Courier
DHL, y las de sangre han sido
trasportadas personalmente por
personal de la Unidad Antidopa-
je desde el punto de recoleccion,
hasta el Laboratorio.

Através de la Plataforma de DHL,

Gréfico nUmero de envio

de muestrasa Laby
envio de materiales
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se han generado 119 guias para el
envio de materiales a nuestros
oficiales en Sudameérica, y otras
300 guias para el envio de mues-
tras desde el local de recolecciéon
de muestras a los laboratorios
designados por la Unidad Anti-
dopaje para cada competicion.

@ Numero de
Envio de
Materiales

@ Porcentaje
de Envio de
Muestras

En total, se han generado un
total de 416 guias a lo largo de
todo el afo (hasta el 10/10/2023)
Todas las muestras recolectadas
fueron procesadas para ser en-
viadas a los laboratorios acredi-
tados por la WADA; La CONME-
BOL trabaja con dos de ellos:

U] L) OLYMPIC ANALYTICAL LABORATORY

= UCLA Dundd Calfen Schosl of Medcing

Deutsche
Sporthochschuale Kol
Grsman Spart Daivensity Celogne
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Software

de

Controles

Antidopaje

Grafico Cantidad de
misiones creadas

Grafico Cantidad de
FCD cargados

Se ha ejecutado el Plan de Con-
troles 2023, utilizando las plata-
formas ADAMS (WADA) para la
generacion de Misiones y vin-
culacion de resultados de las
muestras con el laboratorio; y
MODOC (PWC), para la realiza-
cion de controles a través de
formularios digitales. Utilizando
estas herramientas se han llega-
do a los siguientes resultados:

El total de muestras recolecta-
das en el ano 2023 por la Uni-
dad Antidopaje de la CONMEBOL
representa un aumento en rela-
cién con el ano anterior. Esto se
ha dado a causa de que se han
postergado tres competiciones
que inicialmente debian dispu-
tarse en el 2022, que pasaron al
ano 2023. Para la recoleccion de
dichas muestras, se han creado
673 Misiones Antidopaje en las

I Fuera de Competencia En Competencia

673 i

3% 97%
Misiones Antidopaje
Creadas en ADAMS (WADA) y MODOC (PWC)

° = 27% 73%

Misiones Antidopaje Recolectadas
Cargados en FCD* ADAMS (WADA) y MODOC (PWC)

“Formulario de control antidopaje

BADAMS % Mopoc

plataformas ADAMS y MODOC.
La totalidad de Formularios de
Control de Dopaje (FCD) han
sido cargadas en ambas plata-
formas.
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