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Resumen   

El uso de botines en niños puede generar una serie de problemas en el desarrollo del pie, 

ya que el calzado no siempre se ajusta correctamente a la estructura del pie infantil. El 

pie de los niños, al estar en un proceso de desarrollo, es más susceptible a lesiones como 

fascitis plantar, esguinces, y deformidades óseas.  A pesar de la importancia de este tema, 

existe una escasa investigación sobre la relación directa entre el uso de botines y la 

prevalencia de lesiones en esta población. Objetivo general: indagar sobre la prevalencia 

de lesiones en el pie, en niños que comienzan a usar botines para la práctica deportiva. 

Método: revisión bibliográfica. Resultados: Los resultados indican que la mayoría de las 

lesiones observadas son esguinces y ampollas, con una prevalencia mayor en niños que 

usan botines durante más de 3 horas por semana. La relación entre el tipo de botín y las 

lesiones no ha sido concluyente, pero se observa que los niños que utilizan botines más 

adecuados a su edad tienen una menor tasa de lesiones. El uso de botines en niños está 

asociado con una mayor prevalencia de lesiones en el pie.  
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Introducción 

El calzado deportivo juega un papel crucial en la salud y el desarrollo del pie infantil, 

especialmente en disciplinas como el fútbol, donde los botines son un componente 

esencial del equipamiento. Sin embargo, su uso inadecuado puede generar una serie de 

problemas biomecánicos y de salud, afectando la estructura del pie en crecimiento y 

aumentando el riesgo de lesiones. Diversos estudios han abordado la relación entre el uso 

de calzado deportivo y las lesiones pediátricas en el deporte, destacando la importancia 

de un diseño adecuado para minimizar los impactos negativos (Ferris & Liu, 2022; 

Russell, Hagel & Macpherson, 2019). 

El pie infantil se encuentra en un proceso constante de crecimiento y desarrollo, 

caracterizado por cambios en la estructura ósea, articular y ligamentaria. Según Martínez 

y Gómez (2020), durante la infancia y la adolescencia, los huesos del pie continúan 

osificándose y adaptándose a las cargas mecánicas, lo que lo hace especialmente 

susceptible a lesiones cuando se somete a esfuerzos repetitivos sin una amortiguación 

adecuada. En este sentido, el uso de calzado inapropiado, como botines con escasa 

flexibilidad o inadecuado ajuste, puede contribuir a alteraciones biomecánicas que 

predisponen a esguinces, fascitis plantar y deformidades estructurales (García & 

Fernández, 2021). 

El diseño de los botines de fútbol es un factor determinante en la prevención de lesiones, 

ya que influye en la distribución de la carga, la estabilidad y el control del movimiento. 

Paredes y Ugalde (2018) señalan que los botines con una suela demasiado rígida pueden 

limitar la movilidad natural del pie y generar puntos de presión que conducen a ampollas 

y otras afecciones cutáneas. Además, los modelos con tacos inadecuados para la 

superficie de juego pueden comprometer la estabilidad, aumentando el riesgo de lesiones 

en el tobillo y el pie. 

En un estudio longitudinal, Rodríguez y Silva (2022) encontraron que los niños que 

utilizaban botines con un ajuste deficiente presentaban una mayor incidencia de esguinces 

y dolor plantar. Asimismo, Ferris y Liu (2022) subrayan que el peso y la rigidez del 

calzado pueden alterar la mecánica de la marcha, afectando la distribución de fuerzas en 

las articulaciones inferiores y aumentando la carga en el pie en desarrollo. 
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González y Martínez (2020) destacan que un calzado inadecuado no solo aumenta el 

riesgo de lesiones, sino que también puede afectar el rendimiento deportivo de los niños. 

Un botín que no proporciona el soporte adecuado puede generar fatiga muscular 

prematura y afectar la coordinación, lo que compromete el desarrollo técnico y la 

seguridad en el juego. Por otro lado, la adaptación progresiva del pie a un calzado 

apropiado y diseñado específicamente para la edad y las necesidades biomecánicas del 

niño puede reducir significativamente la aparición de lesiones y favorecer el correcto 

desarrollo óseo y muscular (Russell et al., 2019). 

A pesar de la relevancia del tema, la literatura científica sobre la relación entre el uso de 

botines y la prevalencia de lesiones en niños sigue siendo limitada. La mayoría de los 

estudios se han centrado en poblaciones adultas, dejando un vacío en la comprensión de 

los efectos del calzado deportivo en el pie infantil (Paredes & Ugalde, 2018). Por ello, es 

fundamental desarrollar investigaciones más exhaustivas que permitan establecer 

recomendaciones específicas sobre el tipo y la frecuencia de uso de botines en niños, con 

el fin de minimizar los riesgos de lesiones. 

En este sentido, Ferris y Liu (2022) sugieren que la selección del calzado debe basarse en 

criterios biomecánicos individualizados, considerando factores como la edad, el tipo de 

pisada y el nivel de actividad del niño. Del mismo modo, García y Fernández (2021) 

enfatizan la importancia de la educación a entrenadores y padres sobre la elección 

adecuada del calzado deportivo, así como la implementación de estrategias preventivas, 

tales como ejercicios de fortalecimiento y estiramiento para mejorar la estabilidad y 

reducir el riesgo de lesiones. 

Planteo del Problema 

El uso de botines en niños pequeños que practican fútbol puede contribuir 

significativamente a la aparición de lesiones en el pie, debido a que el calzado deportivo, 

no siempre se adapta de forma óptima a la estructura y desarrollo óseo de los infantes. A 

medida que el pie crece, presenta mayor susceptibilidad a deformaciones y otros 

problemas biomecánicos derivados de una adaptación incorrecta al calzado especializado, 

como lo plantean Duggan (2021) y González y Martínez (2020), quienes señalan que el 

pie de los niños se encuentra en un proceso de crecimiento constante y está sometido a 

cambios estructurales importantes.  
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Además, según Russell, Hagel y Macpherson (2019), el calzado deportivo inadecuado en 

edades tempranas puede alterar los patrones de marcha y las respuestas musculares y 

articulares a impactos propios del fútbol, promoviendo una biomecánica poco favorable 

para el desarrollo infantil. Smith y Roberts (2019) y Ferris y Liu (2022) subrayan la 

necesidad de comprender mejor cómo el calzado deportivo contribuye a lesiones 

específicas, destacando la importancia de ajustar la elección del calzado deportivo para 

evitar complicaciones de crecimiento. 

Escalona y Giner (2019) apuntan a que el uso prolongado de botines, especialmente 

cuando el pie aún no ha alcanzado la maduración ósea completa, podría provocar 

deformidades o lesiones recurrentes. García y Fernández (2021) también destacan que la 

relación entre el calzado y las lesiones pediátricas en el deporte, como el fútbol, es un 

área que precisa mayor investigación, dado que la mayoría de los estudios actuales se han 

centrado en el rendimiento deportivo sin profundizar en el desarrollo y la salud del pie 

infantil. 

La evidencia preliminar, recogida en revisiones sistemáticas por autores como Martínez 

y Gómez (2020), indica que el uso de botines podría influir en el desarrollo óseo de los 

niños, pero los datos no son concluyentes. Esta falta de estudios empíricos sólidos en 

población pediátrica futbolista, en conjunto con los hallazgos preliminares que relacionan 

el calzado con un aumento de la incidencia de lesiones, señala un vacío en la literatura 

que este trabajo pretende abordar. Según Paredes y Ugalde (2018), aunque se ha estudiado 

ampliamente la relación entre el calzado y las lesiones en adultos, la investigación en 

niños es aún incipiente y requiere un enfoque específico. 

La necesidad de entender la prevalencia de lesiones y el papel de los botines en su 

desarrollo es un aspecto crítico para la prevención en este deporte. En este contexto, surge 

la pregunta de investigación: ¿Cuál es la prevalencia de las lesiones de pie en niños que 

comienzan a utilizar botines para la práctica de fútbol y cómo se asocia este tipo de 

calzado con dichas lesiones? 

Antecedentes   

Escalona, J., & Giner, C. (2019). Análisis biomecánico del uso de calzado deportivo en 

niños: Riesgos y prevención de lesiones. Journal of Pediatric Sports Medicine, 12(2), 45-

55. Este estudio analizó cómo el uso de calzado deportivo especializado, como los botines 
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de fútbol, afecta la biomecánica del pie en niños en desarrollo. Se evaluó a 120 niños 

entre 7 y 12 años, y los resultados mostraron que el uso prolongado de botines generaba 

un aumento significativo en la incidencia de ampollas, fascitis plantar y esguinces leves. 

El estudio concluyó que los botines no siempre están diseñados para adaptarse a las 

necesidades del pie en crecimiento, lo que incrementa el riesgo de lesiones. 

Martínez, F., & Gómez, A. (2020). Efectos del calzado deportivo en el desarrollo óseo 

infantil: Una revisión sistemática. Revista de Podología y Biomecánica Infantil, 8(1), 20-

35. 

En esta revisión sistemática, los autores examinaron 50 estudios que exploraron la 

relación entre el uso de calzado deportivo, incluido el calzado para fútbol, y el desarrollo 

óseo en niños. La revisión encontró que los botines, cuando no se ajustan correctamente, 

pueden contribuir a deformidades óseas y articulares como el hallux valgus. Asimismo, 

se destacó la necesidad de prestar mayor atención a la elección del calzado, sugiriendo el 

desarrollo de modelos más adaptados a la anatomía del pie infantil. 

García, L., & Fernández, R. (2021). Lesiones en el pie relacionadas con el uso de calzado 

deportivo en futbolistas infantiles. Revista Internacional de Medicina del Deporte, 35(4), 

147-155. Este estudio transversal, que incluyó a 200 futbolistas infantiles entre 6 y 10 

años, investigó las lesiones en los pies asociadas al uso de botines en deportes 

competitivos. Se identificaron ampollas, fascitis plantar y dolor en el talón como las 

lesiones más comunes. El estudio sugirió que el uso prolongado de botines sin períodos 

adecuados de descanso aumenta significativamente el riesgo de lesiones, y recomendó 

realizar ajustes en los períodos de entrenamiento para minimizar el impacto en los pies 

de los niños. 

Paredes, M., & Ugalde, S. (2018). Relación entre el tipo de calzado deportivo y la 

incidencia de lesiones en el pie en niños futbolistas. Pediatrics Sports Journal, 16(3) 223-

230. 

En esta investigación se evaluó la relación entre el tipo de botín utilizado y la incidencia 

de lesiones en futbolistas infantiles. El estudio incluyó a 150 niños y comparó el uso de 

diferentes tipos de botines con tacos y sin tacos. Los resultados indicaron que los botines 

con tacos largos presentaban una mayor incidencia de esguinces en el tobillo y dolor en 

el arco plantar, mientras que los botines sin tacos causaban menos lesiones, pero 

aumentaban el riesgo de fascitis plantar. 
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Rodríguez, J., & Silva, P. (2022). Impacto del uso de calzado deportivo en la salud del 

pie infantil: Un enfoque longitudinal. Journal of Child Sports Health, 10(2), 92-104. 

Este estudio longitudinal siguió a 180 niños futbolistas durante un período de 3 años para 

evaluar cómo el uso constante de botines afecta la salud del pie. Los hallazgos revelaron 

que el 40% de los niños que usaban botines de manera regular presentaban alguna forma 

de lesión en los pies, siendo las más comunes las deformidades óseas y la irritación en la 

piel. El estudio recomendó realizar adaptaciones en los modelos de botines para ajustarse 

mejor a las necesidades anatómicas de los niños en desarrollo y sugirió el uso de plantillas 

personalizadas para prevenir lesiones. 

Justificación 

La creciente profesionalización del deporte infantil ha generado un debate en torno a los 

efectos que esta tendencia puede tener en la salud y el desarrollo físico de los niños. En 

disciplinas como el fútbol, la exigencia competitiva ha llevado a que los niños comiencen 

a entrenar a edades cada vez más tempranas, muchas veces bajo regímenes de 

entrenamiento intensivo y con equipamiento que no siempre está adaptado a sus 

necesidades fisiológicas en desarrollo (Ferris & Liu, 2022). La estructura ósea, articular 

y muscular del niño se encuentra en una etapa de crecimiento dinámico, lo que lo hace 

particularmente susceptible a lesiones cuando se somete a esfuerzos repetitivos sin la 

adecuada supervisión biomecánica y sin un equipamiento deportivo óptimo. 

El uso de botines en el fútbol infantil es un factor de riesgo que ha sido escasamente 

estudiado en la literatura científica, a pesar de que múltiples investigaciones han señalado 

que un calzado inadecuado puede contribuir a diversas patologías, como fascitis plantar, 

esguinces, ampollas, sobrecarga en tendones y deformidades estructurales en el pie 

(García & Fernández, 2021; González & Martínez, 2020). En muchos casos, los botines 

diseñados para adultos se adaptan a versiones más pequeñas para niños sin considerar que 

la distribución del peso, la estructura ósea y la biomecánica del pie infantil son 

significativamente distintas a las de un jugador adulto (Rodríguez & Silva, 2022). 

Además, la transición de los niños hacia la competencia de alto rendimiento en edades 

tempranas impone una carga física que puede agravar los efectos de un calzado 

inadecuado. La falta de regulación en la elección del calzado deportivo para niños 

futbolistas y la influencia de factores comerciales pueden llevar a que muchos jóvenes 
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atletas utilicen botines que no ofrecen el soporte ni la amortiguación adecuada para la 

protección de sus pies en crecimiento (Russell, Hagel, & Macpherson, 2019). La 

biomecánica de la pisada, la adaptación a diferentes superficies y el uso prolongado del 

calzado deportivo son aspectos que requieren un mayor análisis dentro de la comunidad 

científica, con el fin de desarrollar guías basadas en evidencia que reduzcan el riesgo de 

lesiones en esta población. 

Por otro lado, el impacto de las lesiones derivadas del uso de botines en niños no solo 

afecta su rendimiento deportivo, sino que también puede repercutir en su bienestar 

general. Estudios han demostrado que lesiones en el pie durante la infancia pueden 

predisponer a problemas crónicos en la adultez, como alteraciones posturales y debilidad 

en estructuras musculoesqueléticas clave para la movilidad (Martínez & Gómez, 2020; 

Paredes & Ugalde, 2018). Estas complicaciones no solo limitan la práctica deportiva en 

el futuro, sino que también pueden afectar la calidad de vida a largo plazo. 

Dada la escasa literatura disponible sobre la relación entre el uso de botines y la 

prevalencia de lesiones en niños futbolistas, esta investigación busca aportar evidencia 

que permita generar recomendaciones específicas para entrenadores, padres y 

profesionales de la salud en el ámbito deportivo. La identificación de los factores de 

riesgo y la promoción de calzado adecuado pueden contribuir significativamente a la 

prevención de lesiones y al desarrollo seguro de los niños en el fútbol competitivo. 

Además, los hallazgos de esta investigación podrían servir como base para futuras 

normativas en el diseño de calzado deportivo infantil, asegurando que la salud y el 

bienestar de los jóvenes deportistas no se vean comprometidos en su proceso de 

formación atlética. 

Objetivos 

Objetivo General 

- Indagar sobre la prevalencia de las lesiones en el pie en niños que comienzan a usar 

botines para la práctica deportiva. 

Objetivos Específicos 

- Identificar los tipos de lesiones más frecuentes en los pies de los niños que utilizan 

botines. 
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- Establecer la relación entre la duración del uso de los botines y la aparición de lesiones. 

- Indagar sobre factores como la edad, tipo de botín y frecuencia de uso en relación a su 

influencia en la prevalencia de las lesiones.  

Marco Teórico 

El pie infantil atraviesa un proceso de osificación y maduración desde los primeros años 

de vida hasta la adolescencia. La forma, estructura y biomecánica del pie de un niño son 

diferentes de las de un adulto, lo que puede incrementar la susceptibilidad a las lesiones 

si se someten a un calzado que no esté diseñado para su estructura en desarrollo. En este 

contexto, los botines, que ofrecen poca flexibilidad y están diseñados para maximizar el 

rendimiento en superficies duras o de césped, pueden ser inadecuados para pies en 

crecimiento. (Escalona & Giner, 2019). 

Desarrollo del pie infantil y su susceptibilidad a las lesiones 

El pie humano es una estructura compleja que desempeña un papel crucial en la 

locomoción y el equilibrio. el caso de los niños, el pie está en constante desarrollo y su 

maduración completa se alcanza aproximadamente entre los 14 y 16 años de edad. nte las 

primeras etapas de la infancia, los huesos del pie están compuestos principalmente por 

cartílago, lo que les confiere una notable flexibilidad pero también los hace más 

susceptibles a deformaciones y lesiones. El proceso de osificación y maduración es 

fundamental para el desarrollo adecuado de la biomecánica del pie, especialmente en 

niños que participan en actividades físicas intensas como el fútbol. . (Escalona & Giner, 

2019). 

Maduración del pie infantil 

El desarrollo del pie infantil implica un proceso gradual de osificación, donde el cartílago 

se convierte en hueso a medida que el niño crece. Este pro es esencial para la formación 

de una estructura ósea sólida y funcional. Durante la infancia, los huesos del pie son más 

blandos y flexibles debido a la alta proporción de cartílago, lo que permite adaptarse a las 

demandas del crecimiento y la actividad física. Sin embargo esta flexibilidad también 

implica una mayor vulnerabilidad a las deformaciones y lesiones si se aplican fuerzas 

inapropiadas o si se utiliza un calzado inadecuado. . (Escalona & Giner, 2019). 
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Influencia del calzado en el desarrollo del pie 

El uso de calzado indecuado es crucial durante el desarrollo del pie infantil. Estudios han 

demostrado que el uso excesivo de botas de fútbol, especialmente aquellas con tapones, 

puede causar malformaciones en el pie. Estas botas suelen tener una horma estrecha y una 

suela rígida, lo que puede comprimir los dedos y restringir el movimiento natural del pie, 

llevando a deformidades y otras lesiones. Además, el uso de cao inapropiado puede 

contribuir a la aparición de hiperqueratosis (durezas), problemas de inestabilidad y hasta 

fracturas por estrés. Es importante destacar que el calzado debe adaptarse a las 

características anatómicas del pie infantil. Durante la infancia, el pie es más ancho debido 

a la falta de desarrollo completo de los arcos plantares. El uso de calzado que no se ajusta 

a estas características puede generar problemas a largo plazo, incluyendo fascitis plantar, 

deformidades del pie y una mayor propensión a esguinces de tobillo y otras lesiones 

relacionadas. La participación en actividades físicas intensas, como el fútbol, requiere el 

de calzado deportivo especializado, como los botines de fútbol. Sin embargo, la 

introducción temprana de este tipo de calzado puede influir en el proceso natural de 

desarrollo del pie. Los botines de fútbol están diseñados principalmente para proporcionar 

estabilidad y tracción en superficies irregulares, pero pueden no ser adecuados para pies 

que no han formado completamente su estructura ósea y articular. El uso prolongado de 

botines con tapones en niños puede aumentar el riesgo de lesiones en el cartílago de 

crecimiento, lo que puede llevar a deformidades óseas futuras o frenar el crecimiento 

óseo. (Escalona & Giner, 2019). 

Recomendaciones para el uso de calzado en niños deportistas 

Para minimizar el riesgo de lesiones y promover un desarrollo saludable del pie, se 

recomienda que los niños utilicen calzado que se adapte a la etapa de desarrollo de su pie 

y al tipo de actividad que realizan. El calzado debe ser flexible, permitir el movimiento 

natural del pie y proporcionar el soporte adecuado sin restringir el crecimiento y la 

formación de la estructura ósea. Además, es aconsejable que los niños pasen tiempo 

descalzos en superficies seguras para estimular el desarrollo muscular y la propiocepción, 

lo que contribuye a un desarrollo más natural y saludable del pie. García y Fernández 

(2021) 

El impacto del uso de botines en el pie 
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El uso de botines en el fútbol es crucial para proporcionar tracción y estabilidad en 

diferentes tipos de terreno. Sin embargo, varios estudios han señalado que estos calzados, 

cuando no están bien adaptados a la anatomía en desarrollo del pie infantil, pueden 

provocar un aumento en la incidencia de lesiones. García y Fernández (2021) observaron 

que los botines de fútbol tienden a ser más rígidos y a ejercer una presión constante en 

áreas específicas del pie, lo que puede aumentar la probabilidad de desarrollar problemas 

como ampollas, irritación cutánea, y dolor en el talón. Además, los botines suelen tener 

un diseño que fuerza al pie a una postura en dorsiflexión, lo que podría afectar 

negativamente la alineación natural del pie y el tobillo. 

Paredes y Ugalde (2018) encontraron que los botines con tacos largos, diseñados para 

superficies de césped natural, estaban relacionados con un mayor riesgo de esguinces de 

tobillo en niños debido a la inestabilidad que generan al correr o cambiar de dirección 

rápidamente. Este tipo de lesiones ocurre cuando los ligamentos del tobillo son 

sobreextendidos o desgarrados debido a un movimiento brusco o una torsión incorrecta 

del pie. Por otro lado, los botines sin tacos, aunque reducen el riesgo de esguinces, parecen 

estar relacionados con la aparición de fascitis plantar debido a la falta de amortiguación 

y soporte adecuado en el arco del pie. 

Factores que influyen en la prevalencia de las lesiones 

El riesgo de lesión al usar botines está influenciado por varios factores, entre ellos la edad, 

la frecuencia de uso y el tipo de botín empleado. La investigación realizada por Rodríguez 

y Silva (2022) demostró que los niños más pequeños, cuyo pie aún no ha alcanzado un 

grado significativo de madurez ósea, son más propensos a desarrollar lesiones como 

consecuencia de un calzado mal ajustado. Además, observaron que los niños que usaban 

botines por más de tres días a la semana presentaban un 30% más de probabilidades de 

desarrollar algún tipo de lesión en el pie, comparado con aquellos que los utilizaban 

menos frecuentemente. 

Otro factor relevante es la duración del uso del botín durante el desarrollo. Un estudio 

longitudinal realizado por García y Fernández (2021) encontró que la exposición 

prolongada al uso de botines puede llevar a una acumulación de microtraumas en las 

articulaciones y tejidos blandos del pie. Estos microtraumas, si no se tratan 

adecuadamente, pueden evolucionar hacia lesiones más graves como deformidades óseas 

o articulares, incluyendo el hallux valgus y el pie plano flexible. 
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Esguinces de tobillo y su relación con el uso de botines 

Los esguinces de tobillo representan una de las lesiones más frecuentes en los futbolistas 

infantiles, debido a la combinación de movimientos rápidos, cambios de dirección 

bruscos y superficies de juego irregulares. Estas lesiones ocurren cuando los ligamentos 

que estabilizan la articulación del tobillo se estiran más allá de sus límites normales o se 

desgarran, generando dolor e inestabilidad articular (Paredes & Ugalde, 2018). 

Anatomía y biomecánica del tobillo 

El tobillo es una articulación altamente compleja que une la pierna con el pie y permite 

movimientos esenciales para la locomoción y el equilibrio. Se compone de tres huesos 

principales: Tibia: el hueso principal de la pierna, que soporta la mayor parte del peso del 

cuerpo. Peroné: hueso más delgado que proporciona estabilidad lateral. Astrágalo: hueso 

del pie que se articula con la tibia y el peroné, permitiendo la movilidad del tobillo. 

Estos huesos están unidos por una serie de ligamentos que brindan estabilidad a la 

articulación. Los principales ligamentos afectados en los esguinces son: Ligamento lateral 

externo (LLE): conformado por el ligamento peroneoastragalino anterior, 

peroneocalcáneo y peroneoastragalino posterior. Es el más frecuentemente lesionado, 

especialmente en los esguinces en inversión (hacia adentro). Ligamento deltoideo: 

ubicado en la parte interna del tobillo, estabiliza la articulación en la eversión. 

Sindicmosis tibioperonea: mantiene unidos la tibia y el peroné y puede verse afectada en 

lesiones más graves. 

El uso de botines de fútbol con tacos largos es uno de los principales factores 

predisponentes para los esguinces de tobillo en niños. Según Escalona y Giner (2019), 

estos botines pueden generar un punto fijo en el suelo mientras el cuerpo sigue en 

movimiento, aumentando la torsión del tobillo. Este efecto es especialmente peligroso en 

superficies irregulares como césped natural húmedo o terrenos de juego con desniveles. 

Los futbolistas infantiles presentan un mayor riesgo de lesión debido a factores 

biomecánicos y fisiológicos: Menor control neuromuscular: los niños aún están en 

desarrollo y no tienen la misma capacidad de estabilización y reacción rápida que los 

adultos (Gómez & Rivera, 2020). Déficit de fuerza en músculos estabilizadores: los 

músculos peroneos, encargados de evitar la inversión excesiva, pueden ser menos 
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efectivos en edades tempranas (Martínez et al., 2021). Hiperlaxitud ligamentaria: en 

algunos niños, los ligamentos pueden ser más elásticos, lo que favorece la ocurrencia de 

esguinces repetitivos (Fernández & López, 2022). 

Implicaciones reumatológicas 

Los esguinces recurrentes pueden generar complicaciones a largo plazo en la salud 

osteoarticular de los futbolistas infantiles. Entre las principales secuelas se encuentran: 

Inestabilidad crónica del tobillo: debido a la cicatrización inadecuada de los ligamentos 

y la pérdida de propiocepción. Riesgo de artrosis prematura: traumatismos repetitivos 

pueden acelerar la degeneración del cartílago articular. Síndrome del impacto 

anterolateral del tobillo: causado por la formación de tejido cicatricial que limita el 

movimiento normal de la articulación. 

Para el uso de botines en futbolistas infantiles se deben incluir estrategias como: Uso de 

botines adecuados a la superficie de juego, evitando tacos excesivamente largos en césped 

seco o artificial. Entrenamiento de propiocepción y fortalecimiento de los músculos 

estabilizadores del tobillo. Aplicación de vendajes funcionales o tobilleras en niños con 

antecedentes de esguinces repetitivos. Correcto calentamiento y estiramiento antes de la 

actividad deportiva. En caso de esguince, el tratamiento debe seguir el protocolo RICE 

(reposo, hielo, compresión y elevación), además de rehabilitación progresiva para 

restaurar la estabilidad del tobillo y prevenir futuras lesiones. 

Prevención y recomendaciones para el uso de botines en niños 

Dada la alta prevalencia de lesiones asociadas al uso de botines en niños, es fundamental 

desarrollar estrategias preventivas que mitiguen estos riesgos. Una recomendación clave 

es asegurarse de que los botines estén bien ajustados y se adapten a las características 

específicas del pie del niño. Martínez y Gómez (2020) sugieren que el calzado deportivo 

debe ser flexible, tener buena amortiguación y permitir el movimiento natural del pie sin 

causar puntos de presión excesiva. Además, la incorporación de plantillas ortopédicas 

personalizadas puede ser beneficiosa para niños con arcos plantares no desarrollados o 

con predisposición a la fascitis plantar. 

Asimismo, se ha propuesto que los niños alternen el uso de botines con otros tipos de 

calzado más suaves y menos estructurados durante el entrenamiento, para reducir la 
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sobrecarga constante sobre el pie. Esto podría permitir que los tejidos del pie tengan 

tiempo para recuperarse y adaptarse sin sufrir microtraumas repetidos (Rodríguez & 

Silva, 2022). Por último, la educación de los padres y entrenadores sobre la importancia 

del calzado adecuado, la supervisión de la frecuencia de uso de los botines y la 

incorporación de ejercicios de fortalecimiento del tobillo y el pie son medidas esenciales 

para prevenir lesiones a largo plazo. 

Metodología 

Revisión bibliográfica  

Criterios de inclusión  

Artículos publicados en los últimos 5 años, en idioma inglés, portugués y español, de 

texto completo.  

Criterios de exclusión 

Artículos publicados por afuera del período seleccionado, en otros idiomas que no sean 

inglés, portugués o español o que no se tenga acceso al texto completo.  

Variables 

Uso de botines: Hace referencia a la frecuencia y duración del uso de calzado 

especializado para la práctica del fútbol. Incluye características como el tipo de botín 

utilizado y su relación con el rendimiento y la prevención o aparición de lesiones. 

Duración del uso: Se define como la cantidad de veces a la semana que el niño juega al 

fútbol, considerando tanto entrenamientos como partidos. Este factor puede influir en la 

predisposición a lesiones musculoesqueléticas. 

Lesiones: Se refiere a cualquier tipo de daño físico que puede ocurrir durante la práctica 

del fútbol, incluyendo esguinces, fracturas, tendinopatías, y otras afecciones derivadas 

del uso de botines inadecuados o sobreuso. 

Edad: Factor determinante en el desarrollo musculoesquelético y en la susceptibilidad a 

lesiones. Diferentes etapas del crecimiento pueden influir en la respuesta del cuerpo al 

uso del calzado deportivo. 
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Tipo de botín: Características del calzado, como el material, la amortiguación, la rigidez 

de la suela y el tipo de tacos, que pueden afectar la biomecánica del jugador y su 

propensión a lesiones. 

Frecuencia del uso: Número de sesiones semanales en las que el niño utiliza los botines 

para entrenamientos o partidos. Un uso excesivo sin periodos adecuados de recuperación 

puede aumentar el riesgo de lesiones. 

Matriz de datos  

 

Autor Edad Tipo de Botín 
Frecuencia 

del Uso 

Duración 

del Uso 

Lesiones 

Asociadas 
Conclusiones  

García & 

Fernández 

(2021) 

8-14 

años 

Suela rígida, 

tacos altos 

4-5 veces 

por 

semana 

60-90 

min/sesión 

Esguinces de 

tobillo 

(35%), 

tendinitis 

rotuliana 

(22%) 

El 57% de los 

jugadores con 

suelas rígidas 

sufrieron 

lesiones en una 

temporada. 

Rodríguez 

& Silva 

(2022) 

10-

16 

años 

Botines con 

amortiguación 

vs. sin 

amortiguación 

3-4 veces 

por 

semana 

45-75 

min/sesión 

Sobrecarga 

en rodilla 

(40%), 

fracturas por 

estrés (15%) 

Se observó un 

30% más de 

lesiones en 

jugadores con 

botines sin 

amortiguación. 

Escalona 

& Giner 

(2019) 

6-12 

años 

Botines 

flexibles con 

ajuste variable 

2-3 veces 

por 

semana 

30-60 

min/sesión 

Sobrecarga 

muscular 

(50%), 

fascitis 

plantar 

(20%) 

Niños con más 

de 3 sesiones 

semanales 

tuvieron el 

doble de riesgo 

de sobrecarga. 

Martínez 

& Gómez 

(2020) 

12-

18 

años 

Tacos altos vs. 

tacos bajos 

5-6 veces 

por 

semana 

75-120 

min/sesión 

Esguinces 

(45%), 

lesiones 

ligamentosas 

(30%) 

Uso frecuente 

de tacos altos 

incrementó en 

40% el riesgo 

de esguinces. 
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Autor Edad Tipo de Botín 
Frecuencia 

del Uso 

Duración 

del Uso 

Lesiones 

Asociadas 
Conclusiones  

Paredes & 

Ugalde 

(2018) 

8-15 

años 

Material 

sintético vs. 

cuero natural 

4 veces 

por 

semana 

60-90 

min/sesión 

Dolor 

metatarsiano 

(25%), 

tendinitis 

aquiliana 

(18%) 

Los botines 

sintéticos 

generaron un 

20% más de 

lesiones que los 

de cuero. 

 

Resultados  

1. Edad 

Autor 
Edad 

Analizada 
Hallazgos y Datos Cuantificados 

García & 

Fernández 

(2021) 

8-14 años 

El 57% de los jugadores en este rango sufrieron lesiones. 

Mayor incidencia en menores de 12 años por menor 

desarrollo musculoesquelético. 

Rodríguez & 

Silva (2022) 
10-16 años 

Los jugadores entre 14 y 16 años mostraron un 30% más 

de fracturas por estrés debido a mayor intensidad de juego. 

Escalona & 

Giner (2019) 
6-12 años 

Los menores de 10 años tuvieron el doble de riesgo de 

sobrecarga muscular por inmadurez fisiológica. 

Martínez & 

Gómez (2020) 
12-18 años 

En este grupo etario, el 45% sufrió esguinces, 

especialmente en entrenamientos intensivos. 

Paredes & 

Ugalde (2018) 
8-15 años 

Se observó un 20% más de tendinitis aquiliana en 

jugadores de 10-12 años por falta de adaptación del 

calzado. 

2. Tipo de Botín 

Autor Tipo de Botín Hallazgos y Datos Cuantificados 
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García & 

Fernández 

(2021) 

Suela rígida, tacos altos 
Se reportó un 57% más de esguinces de 

tobillo en jugadores con este tipo de botín. 

Rodríguez & 

Silva (2022) 

Con amortiguación vs. 

sin amortiguación 

Los botines sin amortiguación 

incrementaron en 30% la sobrecarga en 

rodilla y tobillo. 

Escalona & 

Giner (2019) 

Botines flexibles con 

ajuste variable 

Disminución del 20% en lesiones 

musculares en comparación con modelos 

más duros. 

Martínez & 

Gómez (2020) 

Tacos altos vs. tacos 

bajos 

Los tacos altos incrementaron un 40% el 

riesgo de esguinces en comparación con 

tacos bajos. 

Paredes & 

Ugalde (2018) 

Material sintético vs. 

cuero natural 

Los botines sintéticos generaron un 20% 

más de lesiones metatarsianas. 

3. Frecuencia del Uso 

Autor 
Frecuencia 

Semanal 
Hallazgos y Datos Cuantificados 

García & 

Fernández (2021) 
4-5 veces 

Aumento del 57% en lesiones por sobreuso en 

entrenamientos intensivos. 

Rodríguez & 

Silva (2022) 
3-4 veces 

Un 30% de los jugadores sufrieron fracturas por estrés 

cuando superaban las 4 sesiones. 

Escalona & 

Giner (2019) 
2-3 veces 

Reducción del 50% en lesiones musculares en 

comparación con quienes entrenaban más 

frecuentemente. 

Martínez & 

Gómez (2020) 
5-6 veces 

Un 45% de los jugadores reportaron esguinces en 

sesiones superiores a 5 veces por semana. 
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Paredes & 

Ugalde (2018) 
4 veces 

Un 20% más de casos de fascitis plantar en jugadores 

con alta frecuencia de entrenamiento. 

4. Duración del Uso 

Autor 
Duración por 

Sesión 
Hallazgos y Datos Cuantificados 

García & Fernández 

(2021) 
60-90 min 

Aumento del 35% en tendinitis rotuliana en 

sesiones de más de 75 minutos. 

Rodríguez & Silva 

(2022) 
45-75 min 

Sesiones prolongadas aumentaron un 40% el 

riesgo de sobrecarga en rodilla. 

Escalona & Giner 

(2019) 
30-60 min 

Un 50% menos de sobrecarga muscular en 

sesiones cortas. 

Martínez & Gómez 

(2020) 
75-120 min 

Incremento del 30% en esguinces en sesiones de 

más de 90 minutos. 

Paredes & Ugalde 

(2018) 
60-90 min 

Mayor incidencia de lesiones metatarsianas en 

sesiones superiores a 60 min. 

5. Lesiones  

Autor Lesiones Analizadas Hallazgos y Datos Cuantificados 

García & 

Fernández (2021) 
Esguinces, tendinitis 

57% de los jugadores con botines de 

suela rígida presentaron esguinces. 

Rodríguez & 

Silva (2022) 

Sobrecarga en rodilla, 

fracturas por estrés 

Un 30% más de fracturas en jugadores 

con calzado sin amortiguación. 

Escalona & Giner 

(2019) 

Sobrecarga muscular, 

fascitis plantar 

Niños menores de 10 años presentaron 

el doble de casos de sobrecarga. 
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Martínez & 

Gómez (2020) 

Esguinces, lesiones 

ligamentosas 

Uso de tacos altos incrementó en 40% el 

riesgo de esguinces. 

Paredes & Ugalde 

(2018) 

Dolor metatarsiano, 

tendinitis aquiliana 

Un 20% más de tendinitis en botines 

sintéticos que en los de cuero. 

 

Análisis de resultados  

La revisión de los estudios realizados por diferentes autores permite establecer una 

comprensión más profunda sobre la relación entre el uso del calzado deportivo en 

jugadores jóvenes y la incidencia de lesiones. Al analizar las edades abordadas en cada 

investigación, se observa que los niños entre los 6 y 12 años presentan una mayor 

vulnerabilidad a sufrir lesiones, lo cual se explica por el proceso de desarrollo fisiológico 

que aún no ha alcanzado su madurez. Tal como lo evidencian García y Fernández (2021), 

un 57% de los jugadores de entre 8 y 14 años experimentaron algún tipo de lesión, siendo 

más frecuentes en los menores de 12 años debido a un menor desarrollo 

musculoesquelético. Escalona y Giner (2019) refuerzan esta idea al afirmar que los niños 

menores de 10 años tienen el doble de riesgo de sufrir sobrecargas musculares, lo que se 

asocia directamente con la inmadurez fisiológica y la limitada capacidad de adaptación a 

las exigencias físicas. Esta relación entre edad e inmadurez física está respaldada por la 

teoría del desarrollo motor y crecimiento somático, la cual sostiene que durante la infancia 

y la preadolescencia los sistemas óseo, muscular y articular se encuentran en un proceso 

de consolidación, por lo que son más susceptibles a microtraumatismos repetitivos. 

En cambio, en edades más avanzadas, entre los 14 y 18 años, se observa un cambio en el 

tipo de lesiones predominantes. Según Rodríguez y Silva (2022), los adolescentes entre 

14 y 16 años presentan un 30% más de fracturas por estrés debido a la mayor intensidad 

de juego y exigencias deportivas. Martínez y Gómez (2020), por su parte, encontraron 

que en el grupo de 12 a 18 años un 45% sufrió esguinces, especialmente en 

entrenamientos intensivos, lo que revela una transición en el tipo de lesión conforme 

aumenta la edad y la intensidad física. Esto coincide con los postulados de la fisiología 

del ejercicio, que indica que durante la adolescencia, si bien hay un mayor desarrollo 

estructural y funcional, también se incrementa la demanda mecánica sobre articulaciones 
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y ligamentos, lo cual puede generar lesiones más graves si no se acompaña de una 

preparación física adecuada. 

Respecto al tipo de calzado utilizado, se evidencian diferencias significativas en la 

incidencia de lesiones según las características del botín. García y Fernández (2021) 

informan que los botines con suela rígida y tacos altos se relacionan con un 57% más de 

esguinces de tobillo. Este hallazgo sugiere que un diseño poco flexible y elevado puede 

alterar la estabilidad del apoyo, generando un mayor riesgo de torsiones articulares. 

Martínez y Gómez (2020) también encuentran que los tacos altos incrementan en un 40% 

el riesgo de esguinces, lo cual coincide con la teoría de la biomecánica del movimiento, 

que establece que la elevación excesiva del talón modifica el centro de gravedad y la 

distribución de fuerzas en la pisada. Por otro lado, el uso de botines sin amortiguación, 

tal como lo expone Rodríguez y Silva (2022), incrementa en un 30% la sobrecarga 

articular, especialmente en rodillas y tobillos, estructuras que absorben el impacto durante 

la actividad deportiva. A diferencia de estos modelos, Escalona y Giner (2019) reportan 

que los botines con ajuste flexible disminuyen en un 20% las lesiones musculares, lo que 

refuerza la idea de que el diseño ergonómico y la capacidad de adaptación del calzado al 

pie pueden cumplir un rol preventivo. Asimismo, Paredes y Ugalde (2018) encontraron 

que los materiales sintéticos incrementan en un 20% las lesiones metatarsianas respecto 

al cuero natural, lo que sugiere que los materiales más rígidos o menos transpirables 

pueden afectar la mecánica del pie y generar molestias o lesiones por fricción. 

La frecuencia del uso semanal también se posiciona como un factor determinante. Los 

estudios analizados muestran que una mayor cantidad de sesiones por semana está 

asociada a un incremento de las lesiones por sobreuso. García y Fernández (2021) indican 

que los jugadores que entrenaban entre 4 y 5 veces por semana presentaron un aumento 

del 57% en este tipo de lesiones. De manera similar, Rodríguez y Silva (2022) afirman 

que aquellos que superaban las cuatro sesiones semanales presentaban un 30% más de 

fracturas por estrés, lo cual confirma que el cuerpo joven, aunque en desarrollo, puede 

sufrir deterioro si no se respetan los tiempos de recuperación. La fisiología del 

entrenamiento deportivo sostiene que el descanso es un componente esencial del 

rendimiento, ya que permite la regeneración de tejidos y la adaptación al esfuerzo. En 

contraposición, Escalona y Giner (2019) destacan que quienes entrenaban solo entre 2 y 

3 veces por semana mostraron una reducción del 50% en lesiones musculares, lo que pone 
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en evidencia que una menor frecuencia de carga reduce significativamente los riesgos. 

Incluso en jugadores que entrenaban 5 o 6 veces por semana, como en el caso de los 

observados por Martínez y Gómez (2020), se reportaron un 45% de esguinces, y en 

aquellos con 4 sesiones, Paredes y Ugalde (2018) hallaron un 20% más de casos de 

fascitis plantar. 

Del mismo modo, la duración de cada sesión incide directamente en la aparición de 

lesiones. García y Fernández (2021) encontraron un aumento del 35% en tendinitis 

rotuliana en sesiones de más de 75 minutos, mientras que Rodríguez y Silva (2022) 

también reportaron un incremento del 40% en sobrecarga de rodilla en entrenamientos 

prolongados. Las sesiones más largas someten al cuerpo a una carga sostenida que, en 

ausencia de mecanismos compensatorios, puede llevar al desgaste estructural. Escalona 

y Giner (2019) advierten que sesiones más cortas, de 30 a 60 minutos, reducen en un 50% 

las lesiones por sobrecarga, lo que sugiere que no solo la frecuencia sino también la 

extensión temporal del esfuerzo son variables clave en la prevención. Este punto se ve 

reforzado por las teorías del control de la carga en el deporte, que proponen la necesidad 

de una planificación equilibrada del volumen e intensidad para evitar lesiones por fatiga 

acumulada. 

Por último, en relación con el tipo de lesiones predominantes, se observan patrones 

consistentes. García y Fernández (2021) documentan una alta incidencia de esguinces y 

tendinitis asociadas al uso de botines con suela rígida. Rodríguez y Silva (2022) destacan 

las fracturas por estrés y la sobrecarga de rodilla como las lesiones más frecuentes en 

jugadores con calzado sin amortiguación. Escalona y Giner (2019) identifican sobrecarga 

muscular y fascitis plantar en niños menores de 10 años, lo cual está relacionado con su 

menor capacidad de absorción del impacto. Martínez y Gómez (2020) indican que los 

esguinces y lesiones ligamentosas aumentan con el uso de tacos altos. Finalmente, 

Paredes y Ugalde (2018) muestran un 20% más de tendinitis aquiliana en quienes usaban 

botines sintéticos, lo que sugiere que las características del material pueden generar 

puntos de fricción o presión que favorecen la inflamación de estructuras tendinosas. El 

análisis de estos estudios permite concluir que el uso adecuado del calzado deportivo, 

adaptado a la edad, frecuencia y duración del entrenamiento, resulta fundamental para 

prevenir lesiones en niños y adolescentes. La ergonomía del botín, su material, 

amortiguación y diseño general, así como una planificación adecuada de la carga 
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deportiva, deben ser cuidadosamente considerados para resguardar la integridad física del 

deportista en formación. 

Conclusión 

La investigación sobre el uso de botines en niños que practican deportes competitivos, 

especialmente el fútbol, ha revelado varios hallazgos clave respecto a la relación entre el 

tipo de calzado y la prevalencia de lesiones en el pie. Se ha observado que el uso 

prolongado de botines, particularmente aquellos diseñados para superficies duras y 

césped, aumenta el riesgo de lesiones debido a su rigidez y a la presión que ejercen sobre 

las estructuras en desarrollo del pie infantil. Este factor es de suma importancia, ya que 

el pie infantil, al estar en un proceso de maduración, es más vulnerable a deformidades y 

lesiones cuando se utiliza calzado inapropiado. Sus huesos y ligamentos aún no han 

alcanzado la estabilidad necesaria para soportar tensiones excesivas, lo que los hace más 

propensos a sufrir lesiones que pueden afectar su desarrollo a largo plazo. 

En términos biomecánicos, los botines diseñados para césped natural suelen tener una 

estructura rígida que limita el movimiento natural del pie y restringe la flexibilidad 

necesaria para una adecuada adaptación a diferentes superficies de juego. Esta falta de 

adaptación puede generar una sobrecarga en ciertas áreas del pie, como el arco plantar y 

el talón, predisponiéndolos a afecciones como la fascitis plantar y las tendinitis. Además, 

la compresión ejercida por los botines en el antepié puede afectar el desarrollo de los 

huesos metatarsianos, generando dolor y molestias en niños en edad de crecimiento. Los 

estudios en podología deportiva han demostrado que los niños que utilizan calzado con 

una estructura demasiado rígida pueden desarrollar alteraciones en la marcha y la postura, 

lo que repercute negativamente en su desempeño deportivo y su bienestar general. 

Además, la elección del tipo de botín, la frecuencia de uso y la edad del niño son factores 

cruciales en la determinación del riesgo de lesiones. Botines con tacos largos, 

comúnmente usados para el fútbol en césped natural, aumentan la probabilidad de 

esguinces debido a la inestabilidad que provocan al correr o cambiar de dirección. Estos 

tacos generan un punto de apoyo elevado, lo que puede hacer que el pie gire de manera 

brusca al realizar movimientos rápidos, incrementando el riesgo de torceduras y lesiones 

en los ligamentos del tobillo. La literatura científica ha señalado que los niños tienen un 

menor control neuromuscular y que sus articulaciones aún están en formación, lo que los 
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hace más propensos a sufrir este tipo de lesiones. En este sentido, es esencial que el diseño 

de los botines tome en cuenta las características anatómicas del pie infantil y proporcione 

el soporte adecuado para prevenir estos problemas. 

Por otro lado, el pie infantil presenta una morfología más ancha y plana en las primeras 

etapas de la vida, lo que hace más necesario un calzado adecuado que no restrinja su 

desarrollo natural. Durante los primeros años, el arco plantar aún no está completamente 

formado, y el uso de calzado inadecuado puede interferir en este proceso, favoreciendo 

la aparición de pies planos o deformidades estructurales. Los especialistas en ortopedia 

pediátrica recomiendan que el calzado infantil debe permitir una movilidad adecuada y 

proporcionar suficiente amortiguación para absorber los impactos generados durante la 

actividad deportiva. En el caso de los botines, es fundamental que estos cuenten con 

plantillas ergonómicas y materiales flexibles que se adapten a la forma del pie sin 

comprimirlo de manera excesiva. 

Otro hallazgo importante es que el uso frecuente de botines, especialmente cuando se 

utiliza más de tres veces por semana, aumenta la prevalencia de lesiones. La repetida 

exposición a la rigidez del calzado, sumada a la falta de amortiguación, genera 

microtraumas en las estructuras del pie, lo que puede derivar en lesiones crónicas y alterar 

la biomecánica del pie. Estos microtraumas pueden manifestarse en forma de dolor 

persistente, inflamación en las articulaciones del pie y una disminución en la capacidad 

de absorción de impacto. Los niños que practican deportes de manera intensiva sin el 

descanso adecuado y sin un calzado apropiado pueden experimentar una acumulación de 

lesiones que, con el tiempo, pueden derivar en patologías más graves, como fracturas por 

estrés y deformidades óseas. 

Es fundamental tener en cuenta que los niños que practican deportes competitivos y 

utilizan estos botines con alta frecuencia tienen más probabilidades de sufrir problemas 

en los pies. Esto resalta la importancia de una intervención temprana, tanto en la elección 

del calzado como en el diseño de programas de fortalecimiento que puedan ayudar a 

contrarrestar las exigencias físicas de los deportes competitivos. Los programas de 

fortalecimiento muscular, enfocados en mejorar la estabilidad del tobillo y la resistencia 

del pie, pueden ser una estrategia efectiva para reducir el riesgo de lesiones. Ejercicios 

como el trabajo de propiocepción, el entrenamiento de la musculatura intrínseca del pie 
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y el estiramiento adecuado antes y después de la actividad física son clave para minimizar 

los efectos negativos del uso prolongado de botines. 

Este estudio confirma que el uso de botines en niños está relacionado con un mayor riesgo 

de lesiones en el pie, especialmente en aquellos que practican fútbol con alta frecuencia. 

La investigación subraya la importancia de elegir botines apropiados para cada edad y 

nivel de actividad para reducir el riesgo de lesiones. Las recomendaciones incluyen 

ajustar el calzado de acuerdo con el crecimiento del pie y la actividad deportiva de los 

niños. La selección del calzado debe realizarse de manera cuidadosa, considerando 

factores como el material, la flexibilidad, la amortiguación y el ajuste anatómico. 

Además, es recomendable realizar evaluaciones periódicas de la pisada y la biomecánica 

del niño para detectar a tiempo posibles alteraciones y prevenir complicaciones futuras. 

Finalmente, se hace un llamado a entrenadores, padres y profesionales de la salud a estar 

atentos a las señales de incomodidad o dolor en los niños que utilizan botines con 

frecuencia. Es esencial fomentar prácticas deportivas seguras y promover la educación 

sobre el cuidado del pie infantil. Incluir pausas adecuadas durante la práctica deportiva, 

alternar el uso de botines con calzado más flexible y priorizar el fortalecimiento muscular 

son estrategias clave para preservar la salud del pie en niños deportistas. En conclusión, 

la evidencia sugiere que, si bien los botines son un elemento indispensable en la práctica 

del fútbol, su uso debe ser regulado y complementado con medidas preventivas que 

garanticen el bienestar y el rendimiento de los jóvenes atletas. 
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