QRS

i, '""tﬁﬂ'r T o e A e i oo

1| Segraiars Genarale

Roma, Ji4 .04-To24

e Iﬂl Alle Federazioni Sportive Nazionali
Alle Discipline Sportive Associate
Agli Enti di Promozione Sportiva
Ai Comitati Regionali del CONI

Loro Sedi

Oggetto: Idoneita all'attivith sportiva agonistica in atleti non professionisti Covid-19
positivi guariti @ in atleti con sintomi suggestivi per Covid-19 in assenza di
diagnosi da Sars-Cav-2.

Si trasmetie, per opportuna conoscenza, copia della nota del Ministero della Salute -
Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria, pervenuta in data odierna e recante
raccomandazioni in tema di idoneita allattivitd sportiva agonistica in atetl non
professionisti Covid-19 positivi guariti e in atleti con sintomi suggestivi per Covid-19 in
assenza di diagnosi da Sars-Cov-2,
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OGGETTO: IDONEITA ALL'ATTIVITA SPORTIVA AGONISTICA IN ATLETI NON
PROFESSIONISTI COVID-19 POSITIVI GUARITI E IN ATLETI CON SINTOMI
SUGGESTIVI PER COVID-19 IN ASSENZA DI DIAGHNGSI DA SARS-COV-2

Latutels sanitaria delle attivitd sportive contribuisce alla tutela e promozione della salute pubblica, sia attraverso
mierventi di promozione dell*attivith motoria rivolta a tuita ia popolazione, sia attraverso be visite mediche
finalizzate alla certificazions di idoneita alla pratica sportiva agonistica & non agonistica.

L'infezone da Sars-COY-2 pud decormere in modo asintfomatico o paucisiniomatico, ma pub essere causa di
quadri clinich molto severi ed in alcuni casi anche mortali.

Mella valutazione di atheti Covid-19 positivi goariti, pertanto, & necessario porre particolare attenzione agli
apparati il cui coinvolgimento & pil frequente & potenzialmente rischioso per i possibili esiti a lungo tarmine,
sttraverso la raccolta dell’anamnesi ¢ 1"esecuzione di un esame obisttivo sccurato alla ricerca di sepni 2fo
sintomi che possano essere indieativi di un possibile colnvolgimente di specific] ongani &/o apparati.

Un ulteriore attenzione va prestata ad atleti che, pur non avendo ricevuto una diagnosi certa di infezione da
Sarg-COV-2 medinnte test molecolare, abbiano tuttavia sviluppato una sintomatologia suggestiva-in un periodo
compatibile con la circolazione del virus.

Le seguenti raccomandazioni sono state predisposte sulla base del documento elaborato & proposto dalla
Federazione Medico Sportiva ltaliana.

Le raccomandazioni sono state condivise con il Dipartimento dello Sport, con il COML, il Comiteto Italianc
Paralimpico e con le altre societh scientifiche e istituzioni del gruppo di lavero “Tutela della salute nelle attivita
sportive™ costituito nell'ambito del Tavelo di lavoro per la promozione dell"attivith fisica e la tutela della salute
nelle attivitd sportive istituito con D.M. 25 luglio 2019 e successiva integrazione dell*]1 ] nposto 2020.
Considerato che "infezione da Sars-COV-2 & una patologia recente, per la quale le evidenze scientifiche sono
in continua evoluzione, & possibile che le presenti mocomandazioni richiedano successivi aggiomamenti o
integraziont, .

IL DIRETTORE GENERALE
Dott. Giow, Rezza

1l Dirctinr: dall”Lifcie
don.ges [y Galease- Direflors LHT

FrferaniRasoonsabl del procediments.
dofless M T. Mezano -Dirsgente medico LT, 8



IDONEITA ALL'ATTIVITA SPORTIVA AGONISTICA IN ATLETI NON PROFESSIONIST] COVID-19 POSITIVI GUARITI E IN
ATLETI CON SINTOMI SUGGESTIVI PER COVID-19 IN ASSENIA DM DIAGNOS] DA SARS-COV-2

Nella valutazione degl atlet| che sono guariti dalla malattia & indispensabile valutare le possibili conseguenze
ehella stessa sui vari organi ed apparati, tenendo in considerazione anche gli effeitl del decondizionamento.

Tra le complicanze raggiori & pil frequenti vi sono quadr di polmanite interstizlale con distress respiratorio
acuto [ARDS). Tale grave condizions pub compartare ssiti parmananti a livelle dell’apperato respiratorio tanto da
comprametterne in modo signiflcative k2 funzione sia sotta il profilo ventilatorio che degli scambi gassosi.

Altra possibile complicanza ¢ rappresentata dal danno miocardlco. In questo caso lo sviluppo di esitl a distanza
di un processo acuto [miocardite) pud rappresentare una limitazione alla funzione cardiaca sia sotto Faspetio dells
funzione & pompa, sia per il polenriale rischio aritmics,

Ccoore, ﬂ.'ﬂ", molta .ﬁnuim:a. ﬁ;tunalum nil valutare nella sua gjnhaiité I‘ill_i;m guarito da Covid-19, specie
nelle forme pli severe che hanno |_‘1:‘|'|lEﬁ‘tn ospedalizzazione 0 ricovera in terapla Intensiva, per || possibile
coinvolgimento di diversi organl ed apparatl.

Tuttl gh esami ed § test sotto riportati devono essere svoltl nel rispetto delle misure preventive finalizzate a
garantire la sicurezza non solo degli atletl che si sottopongono a visita, ma anche del medico valitatore, degll
operator] sanitari e di tutto | persanale operante presso 'ambulatorio di medicina dello sport.

Il medico valutatore, al finl del primao rilascho o del rinnovo delidoneit sportiva owvero nel cask di infezlone da
Sars-COV-2 sopraggiunta in corso di validith della certificazione; al fini della ripresa dell'artivits spertive, davrd
distinguere gli atleti in:

A Atleti Covid-19+ (positivl) accertat] e con guarigione au:erlata-su:u:r:h la normativa vigente, ed atleti che,
pur non avendo ricevuto una diagnosi certa di infezions da Sars-00V-2 mediante test molecolare, abbiano
tuttavia sviluppato, a giudizio del medico valutatore, una sintomatologla suggestiva di Sars-COV-2 (e clog, a
titodo esemplificative ma non esaustivo, temperatura corporea = 37,5 °C, tosse, astenia, dispnea, mislghe,
diarrea, anosmia, ageusia) in un pericdo compatibile con la circolazione del virus, Pertanto, a giudizio del
medico valutatars, gli atletl saranno suddivisl, :Ian:mdn la classiflearione (Tabella 1) dal Notiomal Institutes af
Heaith (NIH) riportata anche nella Circolare del Ministero della Salute del 30/11/20 recante “Gestione
domiciliare del parienti con inferione da Sars-COV-2" in:

A.l Atieti che hanno presentato “infezione asintomatica o presintomatica” o "Malattla lleve” e che
COMUNGUE NN $ano ricorsi 3 fcoverd ospedaliero e/o terapie antiblotiche, cortlsoniche o epariniche a causa
di infezione da Sars-COV-2;

A, 2 Atleti che hanno presentato “Malattia moderate” o che comungue siano rficorsi a ricovero ospedaliero
efo teraple antiblotiche, cortisoniche o epariniche a causa di infezione da Sars-COV-2;

A% Atleti che hanno presentato “Malattia severa® o “Malattia critica®,
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Tabella 1 nadl clfsic! della malaria COVID-I9 in base slie d.nm_l,ri'm NIH.

B. Atleti Covid-19- [negativi) e atheti asintomatici {non testati) nel periodo della pandemia.

nel gruppo Al sl raccomanda di integrare la visita medica e gli esami strumentali e di laboratorio previst daile

normative per la certificazione alla pratica della specifica discipling sportiva con i seguenti approfondiment
diagnasticl:

1. Test ergometrico incrementale massimale con monitoraggio elettrocardiografico (ECG) e valutazione della
saturazione di Oz a riposo, durante & dopo il test;

2. Bcocardiogramma color-Doppler;

3. Esarne spirometrico con determinazione di; capacitd vitale forzata [FVC), miume espératorio forzato al primo
secondo [FEV-1], indice di Tiffenay, pleco di flusso esplratorio e flussk a voluml Intermed], & massima ventilazione
volontarka [MYW); tali esami spiremetrici dovranno essere eseguiti anche per gl sport della Tabella & dell"ALL 1 del
Decreto ministeriale 18 febbraio 1982 - Norme per |a tutela sanitaria dell'atthita sportiva agonistica.

I summenzicnati esami vanno eseguit non prima che slanotrascorst 30 giornl dallavwenuta guarigione da Sars-
Cow-2 accertata secondo s normativa vigente, o non prima comungue che sizno trascorsi 30 giorni dall"avwenuta
scomparsa dei sintami per gli atleti che non hanno ricevuto una diagnosi certa di infezione da Sars-COV-2 mediante
test molecolare.

Acquisita Fidoneita o Pattestazione di "Ritorno alfattivita”, Fatleta potra riprendere gradualmente gli
aliznamenti /o attivith, sotto I'attento controllo del Responsabile sanitario della societd sportiva.

Qualora Fatieta dilettante necessiti, per motivi agonistici di livello nazionale o intermazionale, di ridurre il
periedo intercorrente tra Pavwvenuta puarigione e |a ripresa delPattivith, potrd essere adottato, su giudizio del
medico valutatare, il protocolio di esami e test previsto dalla Federazione Medico Sportiva italiana per |a ripresa
dell"attivita sportiva degli atleti professionisti.

[per consultazione kit

Hel gruppo A2 i raccomanda di integrare |2 visita medica € gl esami strumentel] e di lsboratorio previsti dalle
normative per la certificazione alla pratica della specifica discipline sportiva con i seguenti approfondimenti
diagrontici:

1. Test ergometrice incrementale massimale con monitoraggio elettrocardiografico e valutazione delia
saturazione di Oz a riposo, durante & dopo || test;



2. Ecocardiogramma color doppler; ;

3, ECG Hﬂ“t‘El' Nl'lll'?lljlltllr'-'rl';n ds I;I'I'a n.-:luh .di“il.hnarrluntn nd'rs.fnrz;'.:l-j L3

4. Esame spirometrico con determinazione di: capacita vitale forzata (FVC), volume espiratorio forzato al primo
sacondo (FEV-1), indice di Tiffenau, pécco di flusso espiratorio e flussi a volumi intermedi, e massima ventilarione
volontaria (MVV); tali esami spirometrid dovranno essere effettuati anche per gll sport della Tabella A dell’ALL 1 dal
Pecrebo ministeriale 18 febbralo 1982 - Norme per la tutela sanitaria dell'attivith sportiva agonistica

5. Esaml ematochimici (Emocromo completo, ALT/AST, Gamma GT, Crestininemia, CPK isotipi cardiacl,
Troponing, LOH, PT/PTT, INR, Elettroforesi proteica, POR, Ferritina, Esarme urine complato).

A giudizio del medico valutatore la visita medica potrd essere integrata con:

1. Diagnostica per Immagini palmonare;

2. Diffusione alvealo-capilare;

3. Valutarione cardiopolmonare integrata durante test ergometrico incrementale massimale (cardiopulmonary

exercise test = CPET).
| summentionati approfondimenti diagnostici vanno eseguiti non prima che sians trascorsi 30 glomi dallavvenuta
guarigione da Sars-Cov-2 accertata secondo [a normativa vigente, Acquisita Midoneits o I'ettestazione di “Ritorno
allattivith”, Yatleta potré riprendere gradualmente gii aflenamenti efo Vattivits, sotto Pattento controllo ded
Respansabile sanitario della societh sportiva,

Qualora Fatieta dilettante necessiti, per motivi agonisticl di livello nazionale o internazionale, di ridurre il periodo
intercarrente tr@ Favwenuta guarigione e la ripresa dell'attivith, potrd essere adottato, su gindizio del medico
valutatore, il protocollo di esami e i test previsto dalla Federazione Medico Sporthva Italiana per gl atheti
professionisti.  (per consultazione . i
sport J0200430-3,pdf)

Nel gruppo A3 si raccomanda di integrare la visita medica e gl esaml strumantall e di laberatorio previsti dalle
normative. per la certificazione alla pratica defla specifica discipling sportiva con i seguenti approfondiment
diagnosticl:

1. Valutazione cardiopolmonare integrata durante test ergometrico incrementale massimale {cardiopulmanary
exercise test - CPET), con monitoraggio ECG e con valutazione della saturazione di 02 a riposo, durante e dopo test:

2. Ecocardiogramma color-Doppler;

3, ECG Hodter 24br, Inclusive di una seduta di allenamento o di sforzo:

4. Esame spirometrico con determinaziene di FVC, FEVI & MVV (anche per gh sport deflla Tabela A dell"ALL 1 del
Decreto ministeriale 18 febbraio 1982 - Morme per la tutela sanitaria delFattivith sportive agonistica);

5. Esami -mltudﬂ_mrcl (Emocrome complato, ALT/AST, Gamma GT, Crestininemia, CPK isotipi cardiacl,
Troponina, LDH, PT/PTT, INR, Elettroforesi proteica, PCR, Ferriting, Esame urine completa).

A giudizio del madico valutatore la visits medica potra essere integrata con:

1. Diagnostica per immagini palmanare;

1. Diffusione aheclo-capilare,

I suddetti esami vanno eseguitl non prima comungue che skano trascorst 30 glornl dalf avwwenuta guarigione da
Sars-Cow-2 accertata secondo |a normativa vigente. Acouisita idoneith o attestatione di *Ritorno all*attivits”,

f



I'atieta potrd riprendere gradusimente gl allenamenti efo l'attivith, sotto I'attento controllo del Responsabile
sanitario della socleta sportiva.

Si rappresenta, inoltre, che per ciascun gruppe (A1, A2 ed A3) sard facolta del medico valutatore richiedere
ulterior accertament, gualora nel corso della visita medica &/o da quanto emerso dalla documentazione esaminata
me ravvisi la necessitd. A tale scopo sono statl emanati dalla Federazione Medico Sportiva itallana specific protocolli,
quali, in particolare | Protocolli Cardiologicl per il Gludizio di Idoneits allo Sport Agonistico (COCIS 2017, rev. 2018)
[per consultazione httpss sy fmsi

Una volta ultimato I'iter di esami, il medico valutatore, rilascerd:

1 [l Certificato di idoneitd alla pratica deflo sport agonistico™ in caso di primo rilascio/rinnovo periodico della
visita medica

7. L'Attestarione di “Ritorno all’attivitd (Return to Play]” come da Allegato C (da conservare in copia nella
schieda valutativa dellatieta, unitamente alle risultanze delia visita medica e degli accertamenti eseguitl), in
caso di sopragghunta Infezione da Sars-CoV-2 con certificazions in corseo di validita.

Mel gruppo B gli Atletl dovrenno effettuare gli accertamenti sanitari previsti dalle normativa ai fini dell’eventuale
riconoscimento dellldoneits, nonché uhterlor esami specialistic] & strumentall richiestl dal medico valutatore su
motivato sospetto clinico,

Si ritiene infine che per gli atieti che non sianc sultati positivi e per gli atleti “asintomaticl non testati per
Covid-13" si debba procedere a wvisita di idoneitd nel rispetto defla scadenza naturale defla precedente
certificazione.

Tutti g atlet! al termine della visita dovranno sottoscrivere || documento denominato “Allegato A" (da
conservars in copia nella scheda valutativa dell’atiata).

Qualora linfezione da Sars-COV-2 sopraggiunga in corso di validitd della certificazione di idoneith alla pratica
deflo sport agonistico, oppure gualora 'atleta manifest! una sintomatologia suggestiva di Sars-COV-2 (a titalo
esemplificativo ma non esaustivo, temperaturs corpores = 5?.5 "C, tosse, astenia, dispnea, midigie, diarres,
anosmia, ageusia) successivamente alla data di rilascio della certificazione di idoneitd alla pratica delfattivita
sportiva agonistica, 'atleta & tenuto ad Informare - oltre che il proprio Medico di Medicina Generale o i Pedlatra di
Libera Scelta - il Medico Sociale (ove presente) della Sodetd /Federazione Sportiva Nazionale/Ente di Promozione
Sportiva/Disciplina Sportiva Assoclata e, ad aveenuta guarigione, a trasmettere al Medico Specialista In Medicina
dello Sport o alla Struttura di Medicing dello Sport certificatori delidoneita in corsa | modulo allegato denominate
“Allegato B (da conservare in copia nelta scheda valutativa dell'atleta), affinché passa essere valutata Fopportunita
di procadere al rilasclo deli"attestazions di “Ritorno all'atthita”.



DICHIARAZIONE
Il/La sattnserittafa
Matofaa
il
Dichiara di essere statofa nformato/a dal Dott. . Specialista in

Medicina dello Sport, dei possibili rischi per ta salute, anche a distanza di tempo, conseguentt all'infezione da Sars-
CON-2.

Pertanto, &l finl delis salvaguardia della salute, sl impegna a comunicare, oltre che &l Medico di Medicinag Generale
o al Pediatra di Libera Scelta, al Medico Sociale (ove presents) della Socletd/Federazione Sportiva Nazionale/Ente di
Promozione Sportiva/Discipling Sportiva Associata e al Medico Specialista in Medjcing deflo Sport/Struttura di
Medicina delio Sport che ha rilasciato la certificazione d’idonelty, una eventuale positivith al Covid-19 [anche In
assenia di sintomi} o del sopragglungere di simomatologia riferibile (tra | quali, a titole esemplificativo ma non
esaustivo, temperatura corporea > 37,5 °C, tosse, astenla, dispnea, mialgle, diarrea, anosmia — disturbl dell'olfatto,
ageusia = disturbi def gusto) compansi successivamente alla data della visita odierna,

Data e Luogo Linteressato *

* i e @ riinges, inptmﬁ: anche 7 firma o'ef genitonl o

| Genitorl o Mesercente lo responsabilitd genltariale
U S {in casg o anlets s

Il Madics Specialicta in Madicina dalla Spart



Mlegata B

DICHIARAZIONE

IlfLa sottoscrittofa

Matofa

Dichiarato/a Idaneo/a alla pratica sportiva agonistica per lo sport

in data dal Dott,

DICHIARA

nﬁ gver riscontrato positivith 4l COVID-19 (anche in 3ssenza di sintami) in data

ndl aver actusato sintormatologla riferibile al COVID-19 {tra i quali, a titolo esemplificative ma non esaustivo,
temperatura corpores > 37,5 °C, tosse, astenla, dispnea, mialgie, diarrea, anosmia — disturbl defl'olfatto, ageusia -
disturbi gusto) comparsa successivamente slla data di rilasclo della certificazione di idoneita alla pratica dell'attivita
sportiva agonistica

Data & Luogo Linteressato ®

* jn caap oV menone, & nesessovio anche i firma dled gewiton o
deVemrceste ig frespansabilird geninorink

| Genftor o Fesercente la responsabilith genitoriole
{in caso di atlefs misoned



Aliegato C

ATTESTAZIONE RETURN TO PLAY

IfLa Softescrittofa Dott./Dott.s5a
Medico Specialista in Medicina dello Sport
ATTERTA
che FAtleta
Mato a

Dichiarato dal sottoscriito idoneo alla pratica sportiva agonistica per o sport

if data

a seguito della visita medica da me effettuatain data e degll accertamenti presiin visione
pud riprendere la pratica deflo sport agonistico,

Data & Luogo - Ilmémfﬂ?me Timvbwra)
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