1. COMUNICAZIONI F.I.G.C.

Nessuna comunicazione.

1.1 ALLEGATI (vedi C.U. nr. 46 del Comitato Regionale Toscano)

e Tribunale Federale Sezione Disciplinare

Nessuna comunicazione.

21  ALLEGATI (vedi C.U. nr. 46 del Comitato Regionale Toscano)

e Comunicato Ufficiale n. 27/CS - CU n. 128/A FIGC - Manifestazione d'interesse alla nomina di Componente
aggiunto della Corte Federale di Appello

e Comunicato Ufficiale n. 28/CS - CU n. 129/A FIGC - Manifestazione d'interesse alla nomina di Componente
aggiunto del Tribunale Federale a livello Nazionale - Sezione Disciplinare

e Comunicato Ufficiale n. 31/CS - CU n. 131/A FIGC - Fissazione termini versamenti IRPEF e INPS

e Comunicato Ufficiale n. 36/CS - CU n. 135/A, n. 137/A e n. 138/A FIGC - Modifiche regolamentari

e Comunicato Ufficiale n. 38/CS - CU n. 139/A FIGC - Nuovo Regolamento Amministrazione e Contabilita FIGC

o Circolare n. 25/CS - Circolare n. 42/2021 Centro Studi Tributari LND

» Circolare n. 26/CS - Circolare n. 1/2022 Centro Studi Tributari LND
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3. COMUNICAZIONI COMITATO REGIONALE

3.1. CONSIGLIO DIRETTIVO

DELIBERA IN MERITO AL PROSEGUIMENTO DELL’ATTIVITA’

Il Consiglio Direttivo del Comitato Regionale Toscana, nella riunione tenutasi in data odierna, convocata al fine
di valutare I'evolversi dellemergenza sanitaria da Covid-19 sia da un punto di vista nazionale che regionale,
ha deliberato quanto segue:

preso atto
- della relazione del Presidente Mangini sulla situazione attuale a livello nazionale, sulla base del confronto
avuto con gli altri Presidenti regionali ed il Commissario della LND Giancarlo Abete;
- dei resoconti esposti dai Consiglieri Regionali delle condizioni riscontrate nelle proprie Province;

DISPONE
in via cautelativa e precauzionale, lo slittamento esclusivamente delle gare dei campionati dilettanti e giovanili
maschile e femminile, sia a livello regionale che provinciale, in programma nei seguenti fine settimana: 8-
9/1/22 15-16/1/2022 22-23/1/2022 (anche quelle in programma nei giorni di venerdi 7-14-21 gennaio p.v. per
quanto riguarda i Campionati di Calcio a Cinque, poiché giorno in cui vengono svolte il maggior numero di
gare di ogni giornata delle varie categorie). | campionati riprenderanno regolarmente nel fine settimana 29-
30/1/2022 (anche il 28 per il Calcio a Cinque), ripartendo con le giornate di gara che avrebbero dovuto
svolgersi nel fine settimana 8-9/1/2022 (anche il 7 per il Calcio a Cinque), cioé al momento dello slitamento.

Si specifica che tale slitamento non ¢ riferito

- né allattivita di allenamento e preparazione, che pertanto potra continuare a svolgersi regolarmente come
avvenuto fino ad oggi;

- né allo svolgimento dei tornei organizzati dalle Societa, che potranno essere disputati fino al 7 gennaio 2022
compreso;

- né alle gare di recupero dei vari Campionati e Coppe gia calendarizzate. In tale periodo proseguira inoltre lo
svolgimento della Coppa Italia di Eccellenza maschile, Coppa Toscana femminile, Coppa lItalia Serie C1
maschile e Serie C femminile Calcio a Cinque.

In caso di richiesta di ulteriore rinvio delle gare di recupero, eventuali accordi tra le due Societa interessate
dovranno pervenire a questo Comitato in tempo utile per la gestione e relativa ratifica dellevento
(spostamento gara/inserimento nuova data/comunicazione a C.R.A. Toscana e Societa). La nuova data
individuata dovra essere comunque ricompresa nel periodo 8-23 gennaio 2022 o comunque prima della
ripresa dei campionati.

Durante tale periodo, non sara consentito lo svolgimento di gare amichevoli ufficiali né allenamenti congiunti.
Per quanto attiene ai tornei dell’Attivita di base organizzati dalle Delegazioni Provinciali e/o dalle Societa, gli
stessi riprenderanno a partire dal fine settimana 12-13/2/2022. Fino a tale data, inoltre, non potranno essere
organizzate gare amichevoli ufficiali né allenamenti congiunti.
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3.2. SEGRETERIA

Nessuna comunicazione.

4. SETTORE GIOVANILE E SCOLASTICO

Nessuna comunicazione.

5. COMUNICAZIONI DELEGAZIONE PROVINCIALE

5.1.1 RECUPERI E PROSECUZIONI GARE SOSPESE
Si riporta di seguito il programma delle prosecuzioni gara e/o recuperi in programma.

PROSECUZIONE GARA COPPA PROVINCIALE TERZA CATEGORIA
Vescovado-G.S. Petroio (disputa dei soli tempi supplementari ai sensi dell’art. 30 comma 4 nuovo testo LND)
Domenica 23 gennaio 2022 ore 14.30 c.s. Vescovado di Murlo.

RECUPERO GARA UNDER 19 JUNIORES PROVINCIALI
Chiantigiana-Amiata

Sabato 22 gennaio 2022 ore 15.00 c.s. Gaiole in Chianti.
RECUPERO GARA UNDER 14 GIOVANISSIMI B
Valdorcia-Montalcino

Sabato 22 gennaio 2022 ore 16.30 c.s. Mangiavacchi San Quirico d'Orcia.
(A correzione di quanto pubblicato nel C.U. nr. 27 del 05/01/2022).

5.1.2 CAMPIONATI DI SETTORE GIOVANILE E SCOLASTICO

Il Settore Giovanile e Scolastico, con Comunicato Ufficiale nr. 101 del 10/01/2022 ha disposto la sospensione delle
attivita agonistiche fino al 30/01/2022 compreso.

Rimangono regolarmente programmati i recuperi delle gare non disputate e/o interrotte, cosi come rimane consentita
I'attivita di allenamento delle singole Societa.

5.1.3 PROTOCOLLO FIGC NORME ANTI COVID-19

In allegato al presente C.U. si riporta la versione nr. 5 del protocollo della FIGC - pubblicato in data 10/01/2022 — con le
ultime indicazioni relative alle misure di gestione dell'epidemia da Covid-19.

Siinvitano le Societa ad uno scrupoloso rispetto delle stesse.
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5.1.4 “RETURN TO PLAY” PER ATLETI GUARITI DA COVID-19

Si pubblica in allegato al presente C.U. il documento redatto dalla FMSI (Federazione Medici Sportivi Italiani) relativo alle
linee guida per il ritorno in campo degli atleti guariti da Covid-19. Le nuove linee guida saranno in vigore non appena
recepite dal Ministero della Salute, cosa che dovrebbe avvenire entro pochi giorni.

Si ricorda che il documento ¢ indirizzato ai medici dello sport, che sulla base dello stesso, restano responsabili della
definizione del percorso di rientro per ogni singolo atleta.

5.1.5 RITIRO TESSERE PLASTIFICATE

Si informa che presso gli uffici della Delegazione sono presenti tessere plastificate delle seguenti Societa. Il ritiro va
fissato tramite appuntamento da richiedere per e-mail all'indirizzo a.veltroni@Ind.it.

Gli orari utili per il ritiro sono da lunedi a venerdi dalle 09.00 alle 12.30 e il mercoledi e giovedi anche dalle 14.00 alle
17.00. Il ritiro avverra previo controllo del green pass a sensi delle disposizioni della LND anti-Covid.

TESSERE CALCIATORI S.G.S.

AMIATINA NEW TEAM 2021
ASTA 2016 NUOVA SOC. CHIUSI
BERARDENGA POLISPORTIVA SANGIMIGNANO
CASOLESE RAPOLANO TERME (1)
CASTELLINA SCALO SAN MINIATO

FLORENTIA SAN GIMIGNANO (1) SINALUNGHESE

LUIGI MERONI STAGGIA

MARCIANO ROBUR TRESSA

MAZZOLA VALDARBIA UNIONE POL. POLIZIANA
MONTERIGGIONI VIRTUS ASCIANO

MONTERONI (1)

TESSERE DIRIGENTI UFFICIALI

BERARDENGA PIEVESCOLA

BETTOLLE POL.VA MONTANINA (1)
CHIANTIGIANA POL.VA SANGIMIGNANO (1)
FLORENTIA SANGIMIGNANO POLICRAS SOVICILLE

FONTE BEL VERDE (1) POLISPORTIVA STAGGIA (1)
G.S. PETROIO (1) RAPOLANO TERME (1)
UNIONE POL. POLIZIANA (1) S.ALBINO TERME (1)
MARCIANO ROBUR SAN MINIATO

MONTALLESE (1) SAN MINIATO

MONTEPULCIANO STAZ (1) SPORT CLUB ASTA (1)
MONTERIGGIONI (1) STAGGIA

NEW TEAM 2021 VIRTUS CHIANCIANO
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TESSERE CALCIATORI DILETTANTI
BERARDENGA (1)
BETTOLLE

CASTELLINA IN CHIANTI
FLORENTIA SANGIMIGNANO (1)

G.S. PETROIO (1)
MONTALLESE

OLIMPIACOLLE (1)
OLIMPIC SARTEANO

PIANELLA (1)
PIEVESCOLA

C.R.T.-D.P. SIENA - C.U. n. 28 DEL 12/01/2022

POL.VA MONTANINA (1)
REAL CALCETTO RAPOLANO
ROSIA

SAN MINIATO (1)
STAGGIA (1)
UNIONE POL. POLIZIANA
VESCOVADO

VIRTUS CHIANCIANO

¥ARCOMUNICAZIONI DELL’ATTIVITA’ DI BASE

ISCRIZIONI PERVENUTE FASE PRIMAVERILE

Di sequito si riporta la lista delle iscrizioni pervenute alla fase primaverile dei tornei dell’Attivita di Base.

Con successivo Comunicato Ufficiale saranno resi noti i raggruppamenti e le modalita di svolgimento dei tornei in
oggetto. L’attivita non avra inizio prima del fine settimana 12-13 febbraio 2022 come da disposizioni del Comitato

Regionale Toscano.

ESORDIENTI Il anno (2009)

1. AMIATINA
CASTELLINA SCALO
FLORENTIA SAN GIMIGNANO
GRACCIANO
LUIGI MERONI
MARCIANO ROBUR
MAZZOLA VALDARBIA
MAZZOLA VALDARBIA sq. B
9. MAZZOLA VALDARBIA sq. C
10. MONTERIGGIONI
11. MONTERIGGIONI sq. B
12. NUOVA SOC. POL. CHIUSI

© NSOk WD

ESORDIENTI | anno (2010)

1. ALBERINO
AMIATINA
ASTA 2016
COLLIGIANA
COLLIGIANA sq. B
LUIGI MERONI
MARCIANO ROBUR
MAZZOLA VALDARBIA
MAZZOLA VALDARBIA sq. B
MONTALCINO
MONTERIGGIONI

SO No RN

- O
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13. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA
14. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA sq. B
15. POLICRAS SOVICILLE

16. SAN MINIATO

17. SIENA 1904

18. SINALUNGHESE

19. STAGGIA

20. TORRITA

21. UNIONE POL. POLIZIANA

22. VALDORCIA

23. VIRTUS ASCIANO

12. NEW TEAM 2021

13. NEW TEAM 2021 sq. B

14. NUOVA SOC. POL. CHIUSI

15. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA
16. RAPOLANO TERME

17. SAN MINIATO

18. SINALUNGHESE

19. TORRITA

20. UNIONE POL. POLIZIANA

21. VIRTUS BIANCOAZZURRA
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PULCINI Il anno (2011)

1. ALBERINO 18. NEW TEAM 2021 sq. C

2. ALBERINOsqB 19. NUOVA SOC. POL. CHIUSI

3. AMIATINA 20. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA
4. BERARDENGA 21. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA sq. B
5. CASTELLINA SCALO 22. POLICRAS SOVICILLE

6. CHIUSDINO 23. SAN MINIATO

7. COLLIGIANA 24. SIENA 1904

8. COLLIGIANA sq. B 25. SINALUNGHESE

9. FLORENTIA SAN GIMIGNANO 26. STAGGIA

10. FLORENTIA SAN GIMIGNANO sq. B 27. TORRITA

11. LUIGI MERONI 28. TRESSA

12. MARCIANO ROBUR 29. TRESSA sq. B

13. MARCIANO ROBUR sq. B 30. UNIONE POL. POLIZIANA

14. MAZZOLA VALDARBIA 31. VALDORCIA

15. MONTERIGGIONI 32. VIRTUS ASCIANO

16. NEW TEAM 2021 33. VIRTUS BIANCOAZZURRA

17. NEW TEAM 2021 sq. B

PULCINI I anno (2012)

1. ALBERINO 16. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA
2. ALBERINOsq.B 17. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA sq. B
3. ASTA 2016 18. POLICRAS SOVICILLE

4. BERARDENGA 19. RAPOLANO TERME

5. CASOLESE 20. SAN MINIATO

6. CASTELLINA SCALO 21. SINALUNGHESE

7. GRACCIANO 22. STAGGIA

8. GRACCIANO sq.B 23. TORRITA

9. LUIGI MERONI 24. TRESSA

10. MARCIANO ROBUR 25. UNIONE POL. POLIZIANA

11. MAZZOLA VALDARBIA 26. VALDORCIA

12. MONTERIGGIONI 27. VIRTUS ASCIANO

13. NEW TEAM 2021 28. VIRTUS BIANCOAZZURRA

14. NEW TEAM 2021 sq. B 29. VIRTUS BIANCOAZZURRA sq. B

15. NUOVA SOC. POL. CHIUSI

PRIMI CALCI Il anno (2013)

1. ALBERINO 13. MAZZOLA VALDARBIA sq. B

2. ALBERINOsq.B 14. MAZZOLA VALDARBIA sq. C

3. ALBERINO sq.C 15. MAZZOLA VALDARBIA sq. D

4. AMIATINA 16. NEW TEAM 2021

5. ASTA 2016 17. NUOVA SOC. POL. CHIUSI

6. ASTA2016sq.B 18. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA

7. CHIUSDINO 19. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA sq. B
8. FLORENTIA SAN GIMIGNANO 20. POGGIBONSESE CALCIO INVICTA sq. C
9. LUIGI MERONI 21. POLICRAS SOVICILLE

10. MARCIANO ROBUR 22. POLICRAS SOVICILLE sq. B

11. MARCIANO ROBUR sq. B 23. RAPOLANO TERME

12. MAZZOLA VALDARBIA 24. SAN MINIATO
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25.
26.
27.

SINALUNGHESE
STAGGIA
TORRITA

PRIMI CALCI MISTI (2013-2014)

1

2.
3.
4.

CASOLESE
COLLIGIANA
MONTALCINO
MONTERIGGIONI

PRIMI CALCI | anno (2014)

1.

© NSOk WD

9.

10.
11.
12.
13.
14.
1.
16.

ALBERINO

AMIATINA

BERARDENGA

CASOLESE

CASTELLINA SCALO
CASTELLINA SCALO sq. B
CHIUSDINO

COLLIGIANA

COLLIGIANA sq. B
FLORENTIA SAN GIMIGNANO
MARCIANO ROBUR
MARCIANO ROBUR sq. B
MAZZOLA VALDARBIA
MAZZOLA VALDARBIA sq. B
MAZZOLA VALDARBIA sg. C
MAZZOLA VALDARBIA sq. D

PICCOLI AMICI (2015-2016)

ALBERINO

ASTA 2016

ASTA 2016 sq. B

CASOLESE

CHIUSDINO

COLLIGIANA

COLLIGIANA sq. B
FLORENTIA SAN GIMIGNANO
LUIGI MERONI

. MARCIANO ROBUR

. MARCIANO ROBUR sg. B

. MAZZOLA VALDARBIA

. MAZZOLA VALDARBIA sq. B
. MAZZOLA VALDARBIA sq. C
. MAZZOLA VALDARBIA sq. D
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28.
29.
30.

© N oo

17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.

16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
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TRESSA
VALDORCIA
VIRTUS BIANCOAZZURRA

NEW TEAM 2021

NEW TEAM 2021 sq. B
NUOVA SOC. POL. CHIUSI
UNIONE POL. POLIZIANA

NEW TEAM 2021

NUOVA SOC. POL. CHIUSI
POGGIBONSESE CALCIO INVICTA
POGGIBONSESE CALCIO INVICTA sq. B
POLICRAS SOVICILLE

RAPOLANO TERME

SAN MINIATO

SINALUNGHESE

STAGGIA

TORRITA

TRESSA

UNIONE POL. POLIZIANA
VALDORCIA

VIRTUS ASCIANO

VIRTUS BIANCOAZZURRA

MONTALCINO
MONTERIGGIONI

NUOVA SOC. POL. CHIUSI
POGGIBONSESE CALCIO INVICTA
POLICRAS SOVICILLE
POLICRAS SOVICILLE sq. B
SAN MINIATO

SINALUNGHESE

STAGGIA

TORRITA

TRESSA

UNIONE POL. POGGIBONSESE
VALDORCIA

VIRTUS ASCIANO

VIRTUS BIANCOAZZURRA
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Nessuna comunicazione.

Nessuna comunicazione.

Nessuna comunicazione.

ALLEGATI DEL COMITATO REGIONALE TOSCANO (vedi C.U. nr. 46 del Comitato Regionale Toscano):

Tribunale Federale Sezione Disciplinare

Comunicato Ufficiale n. 27/CS - CU n. 128/A FIGC - Manifestazione d'interesse alla nomina di Componente
aggiunto della Corte Federale di Appello

Comunicato Ufficiale n. 28/CS - CU n. 129/A FIGC - Manifestazione d'interesse alla nomina di Componente
aggiunto del Tribunale Federale a livello Nazionale - Sezione Disciplinare

Comunicato Ufficiale n. 31/CS - CU n. 131/A FIGC - Fissazione termini versamenti IRPEF e INPS

Comunicato Ufficiale n. 36/CS - CU n. 135/A, n. 137/A e n. 138/A FIGC - Modifiche regolamentari

Comunicato Ufficiale n. 38/CS - CU n. 139/A FIGC - Nuovo Regolamento Amministrazione e Contabilita FIGC
Circolare n. 25/CS - Circolare n. 42/2021 Centro Studi Tributari LND

Circolare n. 26/CS - Circolare n. 1/2022 Centro Studi Tributari LND

ALLEGATI DELLA DELEGAZIONE PROVINCIALE DI SIENA (in coda al presente C.U.):

Protocollo FIGC attivita dilettantistica e giovanile — versione nr. 5 del 10/01/2022
Linee guida FMSI “return to play” per atleti guariti da Covid-19
Comunicato nr. 101 del 10/01/2022 del Settore Giovanile e Scolastico
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10. CALENDARIO GARE

COPPA PROV.LE TERZA CAT. SIENA

GIRONE L — Prosecuzione gara

. Localita’ Indirizzo
rai ra2 A/R|Data/Ora| Impian . .
Squadra Squadra ata/Ora pianto Impianto Impianto
VESCOVADO GRUPPO SPORTIVO PETROIO A ﬁ{gg)/zozz ,‘\AOS;‘“_VOESCOVADO’VESCOVADO-MURLO VIA DELLA PORTA

JUNIORES UNDER 19 PROVINC. -SI

GIRONE A - 12 Giornata

. Localita’ Indirizzo
Squadra 1 Squadra 2 A/R|Data/Ora| Impianto Impianto Impianto
CHIANTIGIANA AMIATA A $§{88/2022 (537ASI(§;I?IE’\/IIIL\I"\(I_‘,AP-|LI§I\?'|FI GAIOLE IN CHIANTI VIA MARCONI
GIRONE A - 8 Giornata
. Localita’ Indirizzo
Squadra 1 Squadra 2 A/R|Data/Ora| Impianto Impianto Impianto
606
VALDORCIA MONTALCINO A 52{35/2022 ggﬁ?&?ggccm SAN QUIRICO D'ORCIA VIA GARIBALDI,6
D'ORCIA

PUBBLICATO IN SIENA ED AFFISSO ALL’ALBO DELLA DELEGAZIONE DI SIENA IL 12/01/2022

Il Segretario

Massimo Matera
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INDICAZIONI GENERALI

per la pianificazione, organizzazione e gestione
della Stagione Sportiva 2021/2022

(allenamenti, attivita pre-gara e gare)
Calcio dilettantistico e giovanile
(ivi compresi il Calcio Femminile, il Futsal, il Beach-soccer,
il Calcio Paralimpico e Sperimentale
e gli Arbitri di tutte le relative categorie),

agonistico e di base, di livello nazionale, regionale e provinciale,
non diversamente disciplinato da altro Protocollo FIGC

finalizzate al contenimento dell’emergenza epidemiologica da Covid-19

VERSIONE 5
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INTRODUZIONE

L'introduzione dei Protocolli di prevenzione, adottati dalla Federazione Italiona Giuoco Calcio di
concerto con le Autarita Sanitarie, ha consentito la ripresa ed il completamento in sicurezza di
una parte significativa delle attivita delle Stagioni Sportive 2019-2020 e 2020-2021.

Pur con le difficolta legate alla persistenza nel nostro Paese del contagio da virus Covid-13 (SARS
CoV-2), I'obiettivo & stato ottenuto grazie all'impegno di tutti gli addetti ai lavori: Societa sportive,
Medici Sociali, Calciatori e Calciatrici, Tecnici, Dirigenti e Arbitri.

La fase di avvio della Stagione Sportiva 2021-2022 ha seguito la stessa linea di prudenza e
attenzione, rilsultando prioritario il mantenimento di un ambiente sicuro per tuttii partecipanti alle
competizioni, prima, durante e dopo ogni attivita.

In considerazione delle mutate condizioni epidemiologiche e del progressivo adeguamento del
contesto normativo di riferimento, la Commissione Medico Scientifica Federale (CMSF) ha quindi
ritenuto opportuna, all'inizio della stagione 2021/2022, I'adozione di nuovi Protocalli per la pre-
venzione del contagio da SARS-CoV-2 nel calcio dilettantistico e giovanile e nell’attivita degli Ar-
bitri delle diverse categorie interessate, che ha consentito una ripresa in sicurezza delle attivita
riguardanti il periodo della prepazione estiva, cosi come della fase di avvio dei campionati.

Le presenti indicazioni rappresentano un ulteriore aggiormento finclizzato all’'cdeguaomento dei
contenuti allandomento epidemiologico ed alle conseguenti disposizioni governative che hanno
visto, tra I'altro, I'affermazione della Certificazione verde Covid-19, prima, e del cosiddetto “Green
Pass Rafforzato™, poi, quali strumenti principali per la ripresa delle quotidiane attivita sociali, la-
vorative e sportive.

Il presente Protocollo si applica a tutte le attivita sportive dilettantistiche e giovanili (ivi com-
presi il Calcio Femminile, il Futsal, il Beach-soccer, il Calcio Paralimpico e Sperimentale e gli
Arbitri di tutte le relative categorie), di base ed agonistiche, di livello nazionale (0 comunque
riconosciute “di preminente interesse nazionale” dalla Federazione o relative alle fasi finali
nazionali di competizioni regionali), ovvero di livello regionale o provinciale.

Viceversa, il Protocollo non si applica ai Campionati di Serie A, Serie B e Serie C maschili, Serie
A femminile, Primavera 1, 2, 3 e Y maschili, e relativi Arbitri, che sono gia disciplinati da altro
specifico Protocollo FIGC.

Il Protocaollo si rivolge a:

» |e Societa Sportive offiliote allo FIGC che svolgono attivita agonistica e/o di base a livello
dilettantistico e giovanile che gestiscono e/o utilizzano impianti e strutture sportive

I'Siricorda che per Green Pass Rafforzato si intende la Certificazione Verde Covid-19 attestante:
- l'avvenuta vaccinazione anti-Sars-Cov-2;
2- l'avvenuta guarigione da COVID-19, con contestuale cessazione dell'isolomento prescritto in seguito all'in-
fezione da Sars-CoV-2;
3- l'avvenuta guarigione da COVIB-19 dopo la somministrazione della prima dose del vaccino o al termine del
ciclo vaccinale.




all'operto e/o al chiuso;
= gli Operatori Sportivi (atleti, allenatori, istruttori, arbitri, dirigenti, medici e altri collaboratori);
» | Gestori degliimpianti sportivi sedi di gare e allenamenti;

» genitori o tutori legali degli atleti minari e gli accompagnatori di atleti disabili.

Il Protocollo si applica agli eventi ed alle competizioni sopra citati, per i quali I'attuale contesto
normativo di riferimento consente la presenza di pubblico, secondo le Linee Guida adottate dalla
Presidenza del Consiglio dei Ministri - Dipartimento per lo Sport.

Esse sono altresi valide per gli allenamenti, per la fase dei raduni, cosi come per lo svolgimento
delle gare amichevali.

Le misure preventive e le indicazioni di carattere organizzativo di questo documento potranno
essere applicate con flessibilita a seconda della categoria di riferimento, fermi restando invece |
requisiti medici e le disposizioni igieniche che si intendono vincolanti nei contenuti minimi qui
rappresentati.



RIFERIMENTI

| piti recenti riferimenti normativi cui rimandare per la comprensione e attuazione delle disposizioni
contenute nel presente Protocollo sono in particolare il DL 22 aprile 2021, n.52, come modificato
dal DL 23 Luglio 2021, n. 105, il DL 6 Agosto 2021, n. 111, il DL 21 settembre 2021, n. 127, il DL 8
ottobre 2021, n. 139, il DL 26 novembre 2021, n. 172 e, da ultimi, il DL 24 dicembre 202I, n. 221, il
DL 29 dicembre 2021, n. 229 e il DL 7 gennaio 2022, n. 1.

Restano altresi utili per la piena conoscenza dello scenario all'interno del quale si colloca il pre-
sente elaborato i vari documenti riportati in appendice (Appendice 1).

Rivestono inoltre centralita per la corretta definizione delle procedure e dei requisiti le Circolari
pubblicate dal Ministero della Salute, cosi come le Linee Guida emanate dal Dipartimento per lo
Sport, per gli aspetti di interesse e relativa competenza.



NOTA METODOLOGICA E PRINCIPI GENERALI

Come richiomato nell'introduzione, il presente Protocollo intende racchiudere in una sintesi ge-
nerale le attuali disposizioni che regolano o svolgimento delle competizioni del calcio dilettanti-
stico e giovanile [nell'accezione utilizzata nel titolo). Cio per consentire ai soggetti organizzatori
di poter programmare in sicurezza le loro attivita per la corrente Stagione Sportiva, garantendo Ia
piena applicabilita delle misure di contenimento dell'emergenza pandemica.

Le presenti indicazioni rappresentano, pertanto, il documento di riferimento principale nello
svolgimento delle attivita di preparazione delle categorie sopra evidenziate (ritiri, allena-
menti, amichevoli), cosi come per I'effettuazione di gare in presenza o meno di spettatori,
finalizzate al contenimento dell'emergenza epidemica dovuta al virus Covid-19.

Di fatto, i contenuti proposti integrano e superano - tanto negli aspetti medici, quanto in quelli
gestionali ed organizzativi - i precedenti Protocolli FIGC che hanno sino ad oggi disciplinato Ia
ripartenza delle competizioni calcistiche e - in particolare - la versione del Protocollo dello scorso
Y agosto 2021, quella del 15 ottobre 2021 e quella del 3 dicembre 2021.

Le indicazioni hanno carattere temporaneo e sono strettamente connesse all’'attuale stato di
emergenza legato all’epidemia. Nell'eventualita di un cambiamento del quadro normativo di riferi-
mento o del contesto sanitario ed al suo andamento. Nell’eventualita di un cambiamento del qua-
dro normativo di riferimento o del contesto sanitario (es. mutazione dell'attribuzione di rischio
epidemiologico delle Regioni; obbligo di svolgimento delle gare con limitazioni piu stringenti alla
partecipazione di pubblico; etc), le indicazioni saranno aggiornate in base alle decisioni delle Au-
torita preposte.

Ai fini del presente documento, occorre ricordare che sono definiti allenamenti collettivi e compe-
tizioni ufficiali le attivita pratiche destinate esclusivamente agli atleti regolarmente tesserati per
lo societa che organizza l'attivita sotto la propria diretta responsabilitc. Le Societa possono al-
tresl organizzare eventi e competizioni nel pieno rispetto delle norme e dei regolamenti federali.
Al riguardo, siricorda che il soggetto formalmente responsabile per tutti gli adempimenti normativi
e il legale rappresentante della societa sportiva®.

® E il soggetto formalmente responsabile di tutti gli adempimenti di legge posti a capo della associazione/societd
sportiva. Il rischio-Covid non modifica, di per sé, i profili di responsabilita, sia civile sia penale, in cui pud incorrere |l
legale rappresentante e responsabile di una associazione/societa sportiva, in qualita di gestare dell'impianto e or-
ganizzatore delle attivita sportive. Egli, infatti, rimane tenuto a garantire I'incolumita fisica degli utenti (atleti/e, soci,
tesserati, frequentatori, collaboratori, allenatori, ecc.) e a adottare in via preventiva tutte le misure organizzative e
tutte le cautele idonee a impedire il superamento dei limiti di rischio connaturati alla normale pratica sportiva. Vige,
in altre parole, la responsabilita del gestore dell'impianto, secondo i principi generali del Codice Penale (art. HO) e del
Codice Civile (art.2043 e 2051), che gliimpongono di predisporre adeguate misure di tutela nei confronti di chi venga
chiomato ad operare nell’'ambito dell'attivita di riferimento dell’'associazione/societa sportiva dilettantistica, per pre-
venire e neutralizzare qualsiasi situazione di pericolo e di danno. Con I'emergenza Covid-19 e i rischi connessi sono
stati introdotti specifici protocolli di sicurezza da adottare e rispettare scrupolosamente, ma le regole ordinarie che
disciplinano le responsabilita civili e penali dei dirigenti sportivi non sono cambiate: il legale rappresentante potra
essere ritenuto responsabile in caso di contagio do Virus Covid-19 o SARS-CoV-2, ma solo se fosse dimostrato il
nesso causale fra il comportamento, doloso o colposo, del legale rappresentante e I'avvenuto contagio.

Al riguardo, in analogia a quanto gia chiarito dall'INAIL a proposito della responsabilita del datore di lavoro, e da rite-
nersi che il legale rappresentante della associazione/societa sportiva risponda penalmente e civilmente delle infe-
zioni da Covid-19 solo se viene accertata la sua responsabilita per dolo o per colpa, ovvero per avere causato I'evento
dannoso. Particolarmente significativo appare, a guesto proposito, il seguente ulteriore passaggio sempre contenuto
nella suddetta nota dell'INAIL: “Al riguardo, si deve ritenere che lo molteplicita delle modalitt del contagio e lo mute-
volezza delle prescrizioni da adottare sui luoghi di lavoro, oggetto di continuo aggiornamento da parte delle autorita



Per le finalita del presente elaborato, inoltre, € opportuno richiomare I'utilizzo di alcune terminolo-
gie e concetti - gia divenuti di uso comune per la frequente presenza all'interno dei precedenti
elaborati - che siintendono quali riferimenti costanti per la comprensibilita del testo, nonche per
favarire omogeneitt e coerenza con gli altri Protocolli emanati dalla FIGC:

GRUPPO 1 “SQUADRA”, identificato preventivamente adottando le procedure mediche di
screening iniziale successivamente indicate, in regime di massima sicurezza possibile.
Esso e composto do tutti coloro che necessariamente operano a stretto contatto tra loro:
calciatori/calciatrici, allenatori/allenatrici, massaggiatori, fisioterapisti, magazzinieri, altri
componenti dello staff e, naturalmente, il/i Medico/i Sociale/i.

GRUPPO 2 “ARBITRI”: € il gruppo che comprende gli Arbitri e gli Assistenti. Si tratta di un
gruppo assimilato, anche nei programmi di screening iniziale, al Gruppo Squadra.

GRUPPO 3 “PERSONALE EXTRA GRUPPO SQUADRA”: si intendono tutti gli altri soggetti
che partecipano all’organizzazione e gestione dell’evento per le specifiche funzioni previ-
ste, o seconda delle categorie di riferimento. A titolo esemplificativo e non esaustivo: per-
sonale dello Federazione/Lega; addetti all'antidoping; personale medico e sanitario del
soccorso; staff dell'organizzazione; operatori dei media; volontari; personale di supporto;
fornitori; ospiti; autorita; ecc.

Siricorda, o questo proposito, che ai sensi delle pit recenti disposizioni normative (in par-
ticolare, art. 9-septies del decreto legge 22 aprile 2021, n. 52, introdotto con il decreto
legge 21 settembre 2021, n. 127 e modificato dal decreto legge 7 gennaio 2022, n. 1) per
chiunque svolga un’attivita lavorativa nel settore privato € fatto obbligo, ai fini
dell'accesso ai luoghi in cui I'attivita € svolta, di possedere ed esibire, su richiestaq,
la Certificazione verde Covid-19 ad eccezione dei soggetti per i quali 'uso del Green Pass
Rafforzato e previsto per legge . Tale disposizione si applica anche a tutti i soggetti che
in_tali luoghi svolgono, a qualsiasi titolo, la propria attivita lavorativa o di formazione
0 di volontariato, anche sulla base di contratti esterni.

SPETTATORE: come gia definito nelle Linee Guida emanate dal Dipartimento per lo Sport
della Presidenza del Consiglio dei Ministri, si intende con tale definizione lo persona
esterna all'organizzazione e non partecipante alla competizione, ovvero componente |l
pubblico.

OPERATORE SPORTIVO: si intendono sia i praticanti I'attivita sia le persone autorizzate a
stare nell'impianto sportivo.

SITO SPORTIVO: si intende indifferentemente ogni luogo destinato allo svolgimento di at-
tivita fisica e sportiva, eventualmente fornito degli attrezzi necessari, di spogliatoi, di im-
pianti igienici e docce ovvero ogni impianto che rappresenta un insieme di uno o piu spazi
di attivita dello stesso tipo o di tipo diverso, che hanno in comune i relativi spazi e servizi
accessori. Per le finalita del presente eloborato, lo definizione comprende anche I'im-
pianto/struttura/stadio sede delle attivita disciplinate dal Protocallo.

Quale indicazione di metodo, utile ad orientare la lettura del presente Protocollo, si segnala ancora
che, nelle interazioni tra i diversi Gruppi sopra richiomati, vige il principio generale per il quale, al
fine di preservare i Gruppi “Squadra” e “Arbitri” e garantire la continuita e regolarita del calendario

in relazione all'andamento epidemiologico, rendano peraltro estremamente difficile la configurabilita della responsa-
bilita civile e penale dei datori di lavoro”.



sportivo, i componenti del Gruppo 3 dovranno limitare i propri contatti con i componenti dei Grup-
ppi 1 e 2 o quanto strettamente necessario allo svolgimento delle attivita di propria competenza,
fermo restando che per i componenti del Gruppo 3 e previsto. a seconda dei casi. 'obbligo del
possesso del Green Pass Rafforzato o della Certificazione verde Covid-19 in corso di validita per
I'accesso agli impianti dove si svolgona le attivita.

In un'ottica di coerenza con le impaostazioni e le esperienze che ad oggi hanno prodotto indubbi
risultati per il proseguimento delle attivita, preme in questa sezione richiamare ancora una volta |
cardini della prevenzione del contagio:

» il distanziamento in occasione di riunioni all’'aperto e la limitazione delle riunioni al chiuso,
anche di tipo tecnico;

» ['uso dello mascherina FFP2 (o di qualita superiore, FFP3), in particolare al chiuso o in
ambienti affollati;

» |o frequente igienizzazione delle mani e delle superfici spesso utilizzate.

Fatte salve le specifiche richiomate nelle pagine precedenti, le aree in cui si articola il Protocollo
sono definite come segue:

Requisiti Medici e disposizioni igienico-sanitarie

Requisiti per lo configurazione e organizzazione del sito sportivo
Requisiti per la gestione dei processi organizzativi

Requisiti per lo svolgimento delle operazioni (training/match operations)

Requisiti per lo partecipazione del pubblico

O L ow P

Requisiti per la produzione televisiva (loddove applicabile]



1. REQUISITI MEDICI E DISPOSIZIONI IGIENICO-SANITARIE

Gli aspetti medici che riguardano in particolare la gestione del Gruppo 1 (Gruppo Squadra) e del
Gruppo 2 (Arbitri) sono stati aggiornati recependo e integrando nelle presenti indicazioni quanto
attualmente previsto dalle normative di settore (con particolare riguardo al Green Pass Rafforzato
e alla Certificazione verde Covid-19), a salvaguardia della tutela della salute degli atleti e del re-
golare svolgimento delle competizioni.

Due sono |e variabili che hanno avuto e stanno continuando ad avere un significativo impatto
sulla ripresa delle attivita delle Squadre e delle diverse competizioni 2021-202¢:

» o prima e la campagna vaccinale, che si va estendendo a tutta lo popolazione, inclusi gli
atleti giovani, associata al significativo numero di soggetti che hanno contratto I'infezione
e sono “guariti”;

® |oseconda & lo comparsa di “varianti del virus COVID-19”, che potrebbero influenzare I'an-
damento dei contagi e le strategie di prevenzione via via adottate dalle Autorita Sanitarie.

SCREENING INIZIALE (per i soggetti che non I'abbiano ancora effettuato)

Le procedure mediche dello screening iniziale cui sottoporre i componenti del Gruppo Squadra
e/o del Gruppo Arbitri che non I'abbiano ancora effettucto sono state adeguate alla situazione
epidemiologica attuale e agli orientamenti legislativi pit recenti tracciati dalle Rutorita di Governo,
in particolare quello riferito all'introduzione del cosiddetto Green Pass Rafforzato, gic cdottato
dal nostro Paese, che rende pit semplice l'accesso ad eventi e strutture sia nel nostro Paese
sia in Europa.

In particolare, tutti i soggetti che partecipano ad attivita agonistiche di livello nazionale o co-
munqgue riconosciuite “di preminente interesse nazionale” dalla Federazione o relative alle
fasi finali nazionali di competizioni regionali devono essere sottoposti, indicativamente H48-72
ore prima del giorno d'inizio degli allenamenti, a:

1. Anomnesi accurata: spostamenti, sintomi specifici e aspecifici. Particolare attenzione
deve essere posta alle localita di provenienza/transito dei nuovi componenti. L'anamnesi
servira in prima istanza ad inguadrare | soggetti nelle due categorie seguenti:

o. soggetti vaccinati o guariti dall’infezione (questi ultimi in possesso della regolare
certificazione medico-sportiva che abbia attestato 'idoneita a riprendere, senza li-
mitazioni, I'attivitd dopo la guarigione dalla malattia) e, come tali, in possesso di
Green Pass Rafforzato®.

b. soggetti non vaccinati e non guariti e, come tali, non in possesso di Green Pass
Rafforzato (e quindi non inseribili nel Gruppo Squadra fino al conseguimento del
Green Pass Rafforzato, potendo svolgere eventualmente solo allenamenti indivi-
duali).

2. Misurazione temperatura corporea.

3 Per i soggetti guariti si ricorda la possibilita e lo raccomandazione degli esperti di rinforzare la protezione con
un‘unica somministrazione di vaccino (dopo almeno tre mesi dalla guarigione dalla malattia).



3. Test molecolare (tampone) RT-PCR o antigenico «rapido» di tipo conforme a quanto previ-
sto dalle normative vigenti in materia di Certificazione verde Covid-19, da ripetersi obbliga-
toriomente a distanza di 6-7 giorni dal primo test in caso di sospetti clinici.

Qualorg, in guesta fase di screening iniziale, uno dei soggetti risultasse positivo ai Test per
SARS-CoV-2 (molecolare o antigenico), dovra essere immediatamente allontanato dal Gruppo e
seguire le procedure previste dalle Rutorita competenti, che valuteranno di concerto col Medico
Sociale le modalita di gestione degli altri componenti, anche in relazione alle caratteristiche del
Gruppo stesso (numerosita, soggetti vaccinati, guariti).

SCREENING DOPO PERIODI DI SOSTA PROLUNGATA DELL’ATTIVITA O VIAGGI ALL’ESTERO

La procedura di screening sopra indicata &, in ogni caso, fortemente raccomandata, in oc-
casione della ripresa delle attivitd dopo periodi di sosta prolungata e/o rientro da viaggi
all'estero, sia per tutti i soggetti [componenti del Gruppo Squadra o del Gruppo Arbitri] che
partecipano ad attivita agonistiche di livello nazionale o comunque riconosciuite “di premi-
nente interesse nazionale” dalla Federazione o relative alle fasi finali nazionali di competi-
zioni regionali, sia per tutti i soggetti che partecipano ad attivita agonistiche di livello regio-
nale o provinciale.

CONTROLLI SUCCESSIVI

In considerazione della corrente situazione epidemiclogica e delle conseguenti disposizioni go-
vernative che hanno previsto I'utilizzo sempre piu diffuso del Green Pass Rafforzato quale stru-
mento principale per lo svolgimento in sicurezza delle quotidiane attivita sociali, lavorative e spor-
tive, lo partecipazione a competizioni, gare, tornei ed eventi agonistici, gare amichevoli e sedute
di allenamento di gruppo, dilettantistici, giovanili e di base, di livello nazionale, regionale e pro-
vinciale, all'aperto o al chiuso (qualora permesse in base al colore delle Regioni di riferi-
mento), & consentito esclusivamente ai soggetti muniti di Green Pass Rafforzato. |n base alle
normative vigenti, tale disposizione non si applica ai bambini/e sotto i 12 anni di etd e ai soggett
esenti”,

Pertanto, tuttii soggetti in possesso di Green Pass Rafforzato sono esentati - per tutto il periodo
di validita dello stesso - do ogni successivo programma di testing obbligatorio (tamponi) finaliz-
zato alla partecipazione agli eventi.

Viceversa, tutti i soggetti non in possesso di Green Pass Rafforzato non potranno svolgere
alcuna delle attivita sopracitate ne all’'aperto, ng, tantomeno, al chiusa.

4“Le disposizioni di cui al comma 1 [accesso a piscine, centri natatori, palestre, sport di squadra, centri benessere,
anche all'interno di strutture ricettive, limitatamente alle attivita al chiuso; accessa ad eventi e competizioni sportive,
consentito ai soli soggetti muniti di una delle certificazioni verdi Covid-19- ndr] non si applicano ai soggetti di eta
inferiore a dodici anni e ai soggetti esenti dalla campagna vaccinale sulla base di idonea certificazione medica rila-
sciata secondo i criteri definiti con circolare del Ministero della Salute” (art. 9 bis, comma 3, del decreto legge
52/2021).



E fatto salvo, in ogni caso, sia in occasione delle competizioni/eventi sia degli allenamenti, in
base alle normative vigenti (cfr. art. S-septies del DL 22 aprile 2021, n. 52, introdotto con DL 21
settembre 2021, n. 127), l'ebbligo di possesso della Certificazione verde Covid-19 per tutti coloro
che svolgono attivita lavorative o di formazione o di velontariato nei luoghi dove si svolge I'at-
tivita sportiva (a titolo esemplificativo e non esaustivo: allenatori/allenatrici, massaggiatori, fisio-
terapisti, magazzinieri, altri componenti dello staff) ad eccezione dei soggetti per i quali 'uso del
Green Pass Rafforzato e previsto per legge.

Le previsioni che precedono si applicano, in tutti i casi, sia ai componenti del Gruppo 1 (Gruppo
Squadra] sia ai componenti del Gruppo 2 (Gruppo Arbitri).

ALTRE INDICAZIONI GENERALI

Tutti i soggetti (calciatori/calciatrici, allenatori/allenatrici) che prendono parte alle attivita
devono essere in possesso di certificato medico di idoneita alla pratica sportiva, agonistica
0 non agonistica a seconda delle norme di riferimento, in corso di validita. Ove tali certificati
risultino scaduti o mancanti, Il Presidente della associazione/societa sportiva, anche per il
tramite del medico competente o del medico sociale o del DAP (con il relativo medico di
riferimento), dovra acquisire preventivamente i nuovi certificati.

In tutti i casi, il trattamento dei dati sensibili e la conservazione dei certificati da parte della
associazione/societa sportiva devono sempre avvenire nel rispetto delle vigenti norme in
materia di tutela della privacu.

Si ricorda che, in tutti i casi di pregressa infezione da SARS-Cov-2, e relativa guarigione, interve-
nuta sia prima della ripresa dell’attivita sia in corso di stagione, | soggetti che prendono parte
all'attivita dovranno provvedere ad una nuova visita per il rilascio della certificazione d'idoneita
sportiva, ove richiesta, ovvero, se ancora in possesso di un certificato in corso di validita, di una
attestazione di “Return to Play”. Nella richiesta obbligatoria di nuova visita medico sportiva deve
essere chiaramente indicata la dicitura: “otleta git positivo all'infezione da Covid-19".

La riammissione di Operatori Sportivi dopo un periodo di malattio da infezione da SARS-CoV-2
dovra essere preceduto da una preventiva comunicazione avente ad oggetto la certificazione me-
dica da cui risulti lo "avvenuta guarigione” rilasciata dalle autorita sanitarie territorialmente com-
petenti (ASL/ATS/medico di base); tale comunicazione andra inoltrata al Presidente della Societa
Sportiva per il tramite del medico competente o del medico sociale o del medico di riferimento del
DAP.

La gradualita di ritorno dell'atleta agli allenamenti/competizioni dovra essere valutata dal Medico
Sociale del club e/o dal MAP e/o dal medico di riferimento, in relazione al quadro clinico di riferi-
mento (decorso della malattia, test di laboratorio, risultati degli accertamenti previsti per il rilascio
della nuova certificazione del medico specialista in medicina dello sport), e al contesto e alla
durata dell'interruzione dell'attivita dovuta alla malattia.

Si raccomanda, a proposito di quanto precede, di considerare le indicazioni contenute nella Cir-
colare del Ministero della Salute - Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria del 13 gennaio
2021, avente ad 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 diagnosi da SARS-
COV-2", e successivi eventudli aggiornamenti.




In assenza di idoneo certificato o gualora lo stesso non sia in_corso di validita e non sia
stato opportunamente rinnovato non e consentito prendere parte agli allenamenti e alle
are.

Al Responsabile Sanitario/Medico Sociale/Medico di Squadra/Medico di riferimento e al Me-
dico Competente (per i soggetti del Gruppo che non sono in possesso di Scheda Sanitaria FIGC)
e in ogni caso affidato il compito di monitorare il Gruppo, sottoponendolo ad una costante valu-
tazione clinica e, se necessario, a test di laboratorio.

Essi dovranno dare, inoltre, indicazioni a tutti i componenti del Gruppo per il rispetto rigoroso
delle norme igienico-sanitarie di prevenzione (si vedano, a questo propasito, i pertinenti Alle-
gati delle “Linee Guida per I'attivita sportiva di base e I'attivita motoria in genere” del Diparti-
mento per lo Sport della Presidenza del Consiglio dei Ministri, piu voltre citate nel presente
documento] e i conseguenti comportamenti da tenere nelle diverse situazioni (spogliatoio, sala
massaggi, riunione tecnica, sala pranzo, camera, etc.), anche in considerazione degli adattamenti
che sidovessero rendere di volta in volta possibili in relazione alle specifiche situazioni del Gruppo
(guariti, vaccinati, etc.). A titolo esemplificativo, I'utilizzo di stanze singole in occasione di ra-
duni, ritiri e/o trasferte non & piu vincolante, specie in riferimento a quanto detto per i soggetti
vaccinati e guariti.

Siinvitano, inoltre, le Societa sportive a svolgere regolare attivitt di informazione/formazione,
ad opera di educatori sportivi, dirigenti, tecnici, medici e/o genitari, nei confronti degli atleti,
al fine di migliorarne costantemente i livelli di coscienza dei rischi connessi alla trasmissione
delle malattie infettive e in particolare della SARS-CoV-2. Grande attenzione sara data alla cor-
retta attuczione delle norme di prevenzione primaria/secondariac anche fuori dal “campo di
gioco”, a difesa, salvaguardia e valarizzazione del bene primario, rappresentato dalla loro at-
tivita sportiva,

Particolare attenzione, infine, dovra continuare ad essere riservata, da parte degli staff medici,
nella programmazione delle attivita quatidiane, alla gestione di alcune tematiche particolarmente
sensibili, gia citate anche nelle righe che precedono:

» gestione dei casi di accertata positivita;
» isolamento e quarantena;
» ripresa dell'attivita (allenamenti/gare) per i soggetti Covid paositivi.

Per tali aspetti, si rimanda a guanto contenuto nelle Circolari del Ministero della Salute (da ultimo
la Circolare del Ministero della Salute del 30 dicembre 2021, “Oggiornamento sulle misure di qua-
rantena e isolamento in seguito alla diffusione a livello globale della nuova variante VOC SARS-
CoV-2 Omicron”) e disciplinato dalle vigenti normative, richiomate nei riferimenti in premessa e
consultabili al presente link:

https://www.salute.gov.it/portale/nuovocoronavirus/archivioNormativaNuovoCoronavirus.jsp



https://www.salute.gov.it/portale/nuovocoronavirus/archivioNormativaNuovoCoronavirus.jsp
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2. REQUISITI PER LA CONFIGURAZIONE E ORGANIZZAZIONE DEL SITO
SPORTIVO

Il principio generale sottostante la configurazione e I'organizzazione/gestione delle strutture che
ospitano le attivita e/o gli eventi (siano esse centri di allenamento/ritiro o impianti/stadi sedi di
gare) si fonda sulla suddivisione in zone/aree deputate all’'accoglienza dei vari target partecipanti,
limitando come detto il pit possibile i contatti non necessari e/o la compresenza di piu soggetti
nello stesso ambiente (ovviomente al di fuori del campo di gioco) e differenziando i flussi nella
fose di accesso e deflusso dalle strutture interessate.

Occorre in tal senso ancora una volta sottolineare i riferimenti normativi e regolamentari per
il contenimento della diffusione del contagio e la tutela della salute e sicurezza negli am-
bienti deputati all'attivita sportiva, con particolare riguardo alla valutazione dei rischi (con
predisposizone di opportuno DVR, se previsto] e relativi obblighi (qualora la societa/orga-
nizzazione/struttura ne sia soggetta), secondo quanto richiomato all'interno delle Linee
Guida per I'attivita sportiva di base e I'attivitd motoria in genere (redatte dal Dipartimento
per lo Sport della Presidenza del Consiglio dei Ministri ai sensi del DL 22 aprile 2021, n. 52
e modificazioni successive) che si intendono quali requisiti da sequire per la configura-
zione/organizzazione degli impianti e siti sportivi.

Al fine di prevenire e ridurre il rischio di contagio & pertanto necessario che il soggetto responsa-
bile della gestione dell'impianto proceda preventivamente ad un’analisi della struttura sportiva,
degli spazi e degli ambienti che verranno utilizzati per lo svolgimento degli allenamenti, delle gare
e delle attivita collaterali. Dovra in tal senso essere effettuata una accurato analisi delle speciti-
cita delle attivita che si svalgono all'interno della struttura, con relativa classificazione dei luoghi
(transito, sosta breve, sosta prolungata, potenziali assembramenti).

Il distanziomento sociale deve sempre essere garantito e deve essere minimizzata la possibilita
di compresenza di pit soggetti nello stesso ambiente, ovviamente al di fuori del campo di gioco,
al fine di evitare assembramenti.

E consigliato individuare un soggetto formato ed esperto in materia di prevenzione e protezione
per la verifica dei puntuali cdempimenti di legge in materia di sicurezza nei luoghi di lavoro e per
lo revisione della disposizione degli spazi, arredi, attrezzature, percarsi, cartellonistica informativa
relativi allimpianto sportivo, con I'obiettivo di:

= mantenere quanto gia predisposto in merito alla circolazione interna delle persone tenuto
conto delle caratteristiche della struttura con nuovi percorsi e flussi di spostamento, ve-
rificandone la fattibilita e I'idoneita;

» differenziare, dove possibile, i punti di ingresso e punti di uscita della strutturg;

= volutare I'opportunita di effettuare la misurazione dello temperatura corporea a tutti coloro
che accedono all'impianto (misura che rimane comungue sempre consigliata in chiave di
prevenzione). A coloro che hanno una temperatura superiore a 37,5°C I'accesso non sard
consentito e dovranno consultare il proprio medico. L'accesso all'impianto sportivo (sede
d'allenamento o delle partite) potra avvenire solo in assenza di segni/sintomi influenzali
(es. febbre, tosse, difficolta respiratoria). Il registro dei presenti nella sede degli allena-
menti e - in prospettiva - delle partite (calciatori, staff tecnico, dirigenti, medici, fisiotera-
pisti, etc.) dovra essere mantenuto per almeno 14 giorni, nel rispetto della normativa su



acquisizione e conservazione dei dati sensibili personali;

= valutare le misure tese o minimizzare lo possibile compresenza di pit soggetti nello
stesso ambiente (ovviomente escluso il campo di gioco durante I'allenamento/le gare);

= volutare I'eventuale installazione di barriere “anti-respiro” nelle zone ove il personale fosse
costretto a svolgere le proprie attivita senza poter attuare il distanziomento interperso-
nale.

E, quindi, opportuno che venga individuato un Referente esperto di misure di prevenzione da con-
tagio di SARS-CoV-2, al quale gli Operatori Sportivi interessati possana rivolgersi (fatti salvi, come
detto, gli obblighi previsti dal D. Legislativo 81/2008 e successive madificazioni e interpretazioni).

Incltre, & necessario individuare preventivamente i soggetti addetti al controllo della corretta im-
plementazione delle contromisure da porre in atto, sia ordinarie che di emergenza.

Dovra essere sempre garantita I'aerazione degli ambienti chiusi. Nel caso in cui l'allenamento o la
partita si svolgano in un ambiente chiuso (es. palazzetto o tensostruttura) dovra essere verificata
preventivamente la possibilita di mantenere I'ambiente costantemente aerato anche attraverso
I'utilizzo di impianti di cerazione che non prevedano il ricircolo dell'aria (curando la igienizzazione
delle prese d'arie e la manutenzione dei filtri) e comungue nel rispetto delle previsioni di legge per
le specifiche materie.

In analogia con guanto disciplinato all'interno delle recenti esperienze e Protocolli nazionali ed
internazionali, sia che si foccia riferimento ad un impianto di allenamento, sia ad uno stadio per
lo svolgimentao di una gara, & raccomandato suddividere la struttura in tre zone di riferimento:

= ZONA1: Zona Squadre

Comprende le aree spogliatoi (spogliatoi squadra e arbitri, sala antidoping, sala medica,
eventuale ufficio delegato di campo, percorso di accesso al campo), le panchine, le pan-
chine aggiuntive ed eventuali sedute aggiuntive nelle tribune per estendere le panchine o
le panchine aggiuntive, il terreno di gioco e il campo per destinazione fino ai pannelli pub-
blicitari perimetrali, e le aree di riscaldamento.

= ZONA 2: Bordo campo

E I'area circostante il rettangolo di gioco. Indica I'area tra i pannelli pubblicitari perimetrali
e le zone riservate agli spettatori.
Lungo il lato panchine questa zona si estende dal limite esterno dell'area di riscaldamento
alle zone riservate agli spettatori.

= ZONA 3: Aree riservate agli spettatori e personale addetto ai lavori, interno impianto/sta-
dio, esterno impianto/stadio

E la zona delle Tribune e delle zone interne ed esterne dellimpianto/stadio. Per “Tribung”
si intendono le sezioni dello stadio contenenti posti a sedere. Cio include (ove disponibili)
le sedute classiche, noncheé le aree di ospitalita, le tribune stampa, le postazioni delle



telecamere e lo sala di controllo dello stadio. Le zone interne dell'impianto/stadio com-
prendono tutte le aree interne dello stadio non incluse nella Zona 1. Sono quindi inclusi
tutti gli eventuali uffici delle squadre e e sale di lavoro, gli uffici dello stadio, le aree di
lavoro per i media e i fotografi.

Le zone esterne dell'impianto/stadio si estendono dai limiti esterni delle Zone 1 e 3 (aree
interne) ai limiti esterni del perimetro esclusivo dell'impianto/stadio (muro, recinzione, tor-
nelli, cancello, ecc.).

E raccomandato (o seconda della tipologia di struttura e se necessario per svolgere le attivita in
sicurezza) I'utilizzo di un sistema di accredito che possa disciplinare I'accesso alle citate zone,
in base alle esigenze organizzative, anche al fine di identificare gli spazi di competenza e di fre-
guentazione di ciascun Gruppo.

Gli accrediti devono essere personali, di immediata riconoscibilita, di colore (o numero) diverso
per ciascuna zona di riferimento.

La gestione delle attivita all'interno delle diverse aree individuate deve essere svolta nel rispetto
dei requisiti di prevenzione e mitigazione dei rischi do Covid-19, garantendo in particolare I'ac-
cesso nelle diverse zone solo a personale avente specifica funzione.

Ogni area deve essere identificata do apposita segnaletica che ne indichi le attivita di riferimento
e il target ammesso alla stessa.

Un altro aspetto di fondomentale importanza che riguarda la configurazione del sito sportivo &
quello relativo alla sanificazione dei locali interessati dall’evento. E responsabilits del soggetto
gestore/organizzatore che i locali siono sanificati e predisposti per I'organizzazione e gestione
delle attivita o delle gare.

Il soggetto gestore/organizzatore deve pertanto assicurare un adeguato servizio di sanificazione
e costante igienizzazione dei locali, secondo le procedure ormai consolidate e |e disposizioni pre-
senti nelle Circolari del Ministero della Salute e in quelle che riguardano lo tutelo ed il benessere
dei luoghi di lavoro.

Infine, occorre ancora una valta richiomare le misure di prevenzione e protezione da prevedere per
una corretta configurazione e gestione del sito sportivo:

= riorganizzare le attivita con I'obiettivo di ridurre il numero i Operatori Sportivi (/o) accom-
pagnatori contemporaneamente presenti;

= informare tutti gli Operatori Sportivi delle nuove modalita di utilizzo degli ambienti e dei
locali con affissione di cartellonistica dedicata (comprensibile anche per gli atleti e tes-
serati di altra nazionalita);

» divulgare presso gli Operatori Sportivi tutti i materiali informativi per una corretta espleta-
zione delle pratiche di prevenzione individuali (corretto lavaggio delle mani, corretto utilizzo
dei DPI previsti dallo normativa in vigore, etc);

= installare presso la struttura “dispenser” di gel igienizzanti in numero tale da agevolare Ia
frequente igienizzazione delle mani per tutti gli Operatori Sportivi. Dovranno essere dispo-
nibili presso la struttura, al fine di adoperarli in caso di necessita, guanti monouso, ma-
scherine ed appositi sacchetti per il relativo smaltimento che dovra avvenire utilizzando
appositi contenitori messi a disposizione presso I'impianto;



= |oddove possibile, incentivare lo svolgimento delle mansioni da remoto. L'acquisizione
della documentazione salvo assoluta impossibilita dovra avvenire per via telematica, limi-
tando I'utilizzo del formato cartaceo e lo scambio di documenti. Potranno essere acquisiti
con gueste modalita tutti i documenti necessari alla ripresa degli allenamenti e delle gare.

Come disciplinato all'interno delle Linee Guida del Bipartimento per lo Sport citate nelle pagine
che precedono, & in ogni caso obbligatorio il tracciamento dell’'accesso alle strutture da parte
di coloro che partecipano alle attivita sportive, attraverso I'utilizzo di soluzioni tecnologiche (ap-
plicativi web o applicazioni per device mabili che consentano la prenotazione e la programmazione
dell'occesso allo staruttura do parte dei vari Gruppi interessati). Per le strutture con capienza
inferiore a 50 persone, le soluzioni tecnologiche non sono obbligatorie, ma resta I'obbligo di regi-
strazione della effettiva presenza su registro cartaceo.

Si richiama ancora I'attenzione sul fatto che i genitori o familiari o accompagnatori o tutor di mi-
norenni e/o di tesserati con disabilitt possono accedere nell'impianto sportivo per favarirne I'in-
gresso ed attendere in prossimita delle zone indicate loro, anche in prossimita del campo, rispet-
tando le distanze di sicurezza, previa autorizzazione della Societa.

Da ultimo, si ricorda che I'uso promiscuo degli impianti sportivi da parte di piu societa sportive &
consentito. In tal caso, va prestata particolare attenzione all’'effettuazione della pulizia giornaliera
in occasione di ogni avvicendamento e alla gestione degli ingressi e delle uscite, per evitare ogni
possibile assembramento. Nel caso in cui Gruppi Squadra che sono tenuti a seguire Protocolli
diversi debbano incontrarsi in occasione di allenamenti o gare € necessaria I'adozione, da parte
di tutti, delle indicazioni previste dal Protocollo di categoria superiore.



3. REQUISITI PER LA GESTIONE DEI PROCESSI ORGANIZZATIVI

Preliminarmente, si ricorda che, in base alle pit recenti disposizioni normative (in particolare, art.
S-septies del decreto legge 22 aprile 2021, n. 52, introdotto con il decreto legge 21 settembre
2021, n. 127 e successivamente modificato dal decreto legge 7 gennaio 2022 n. 1) per chiungue
svolga attivita lavorative o di formazione o di volontariato nei luoghi dove si svolge I'attivita
sportiva (inclusi, a titolo esemplificativo e non esaustivo, allenatori/allenatrici, massaggiatori,
fisioterapisti, magazzinieri, altri componenti dello staff) & fatto obbligo, ai fini dell'accesso ai me-
desimiluoghi, di possedere ed esibire, su richiesta, la Certificazione verde Covid-19. A decorrere
dal 15 febbraio 2022 i soggetti che svolgano tali attivita ed abbiano un’eta superiore ai 50
anni dovranno essere in possesso del Green Pass Rafforzato.

Viceversa, ai sensi dell'art. 6 del decreto legge 26 novembre 2021, n. 172, gli spettatori potranno
accedere all'impianto sportivo esclusivamente dietro esibizione del Green Pass Rafforzato. Si
ricorda che, in ottemperanza a quanto disposto dall'art. Y dl DL 24 dicembre 2021, n. 221, sino al
termine dello stato di emergenza epidemiologica, e fatto obbligo per tutti gli spettatori di indos-
sare dispositivi di protezione delle vie respiratorie di tipo FFP2. Inoltre, negli impianti in cui si
svolgono gli eventi e vietato il consumo di cibi e bevande al chiuso (fa eccezione la sommini-
strazione di cibi e bevande all'interno delle aree ospitalita, se organizzata e gestita nel rispetto
delle norme previste per i servizi di ristorazione).

Tali disposizioni non si applicano ai soggetti di eta inferiore ai dodici anni e ai soggetti esenti dalla
campagna vaccinale.

La direzione delle attivita sportive (siano esse allenamenti o eventi o altre attivita sportive ago-
nistiche o di base) dovra essere offidata ad un Tecnico responsabile in possesso, qualora ri-
chieste dai Regolamenti Federali, delle necessarie abilitazioni previste dal Settore Tecnico con
iscrizione al relativo albo.

Al fine di consentire il corretto svolgimento delle attivita di allenamento/gara potra essere impie-
gato il numero di tecnici ritenuto necessario, garantendo tuttavia la distanza interpersonale dagli
atleti con opportuno uso della mascherina.

La Societt organizzatrice inoltre dovra costituire un Gruppo/Comitato per la revisione della docu-
mentazione Covid-19 con lo partecipazione necessaria del:

» [elegato per I'ottuazione del Protocollo (DAP)® (o Delegato Gestione Evento/DGE se pre-
visto]

S 'attivita principale del DAP & quella di verificare che il protocollo venga applicato in occasione dello svolgimento
delle gare o degli allenamenti. Per questo mativo & consigliabile individuare tale figura all'interno della societa: presi-
dente; direttore; altro dirigente; segretario; medico; allenatore; referente organizzativo; etc., con preferenza per i sog-
getti che solitamente sono presenti nell'impianto, anche svolgendo differenti ruoli. In ogni caso, non deve essere
necessariamente un medico. Per svalgere le proprie mansioni, il DAP non ha bisogno di una particolare formazione
specifica pregressa, ma deve essere a conoscenza dei contenuti del Protocollo e saperne attuare le previsioni, limi-
tatamente alle attivitt necessarie allo svolgimento delle gare o allenamenti nel proprio impianto. Ancorche non ob-
bligatoric, la partecipazione del DAP ad eventuali attivitd di formazione organizzate da uno dei seguenti soggetti: FIGC
e sue componenti: LND; Comitato Regionale; propria societa spartiva & - in ogni caso - fortemente consigliata.



= RSPP aziendale (se previsto)
» Medico Competente (o comungue Medico di riferimento)

In caso di svolgimento di gare in presenza di spettatori, fatti salvi eventuali obblighi di legge che
ne prevedano lo presenza in loco, tutte le figure (ad eccezione del DAP/DGE che dovra essere
presente presso lo struttura) dovranno essere reperibili in caso di necessita.

Il Medico competente, ove nominato, deve collaborare con il gestore del sito sportivo/rappresen-
tante dell'organizzazione sportiva (Societa sportiva) nella attuazione delle misure di prevenzione
e protezione previste dalle Linee Guida e dai Protocolli applicativi di riferimento.

Nei casi in cui I'Associazione/Societt Sportiva non abbia incaricato un Medico competente o un
Medico Sociale dovra, in ogni caso, attenersi al presente Protocollo incaricando una persona di
riferimento (Tecnico Responsabile, Dirigente) per il rispetto e il controllo delle misure attuative
(Delegato per I'attuazione del Protocollo, di seguito DAP) il quale dovra comungue operare in col-
loborazione con un proprio Medico di riferimento.

Il Gruppo/Comitato per la revisione della documentazione Covid-13 avra tra l'altro il compito di:

= controllare I'acecesso alla struttura di tutto il personale e dell’'eventuale pubblico autoriz-
zato (verificando lo tenuta del registro delle presenze), nonche fornire informazioni sulle
misure e norme igieniche.

= Verificare costantemente lo stato di salute (es. eventuale misurazione della temperatura)
di tutti coloro che sono coinvolti nelle attivita organizzative, verificando che tutti gli Ope-
ratori Sportivi siano stati informati circa gli obblighi e la disciplina di riferimento per la pre-
venzione e contrasto alla diffusione del virus®.

E consigliabile che il DAP sia sempre presente nell'impianto in occasione delle attivita (soprattutto gare, ma anche
allenamenti] e sia chiaramente individuabile da tutti coloro che hanno accesso all'impianto stesso, da qui la neces-
sita di individuarlo tra i soggetti focenti parte della societa. Le societd possono inaltre incaricare pit soggetti per
svolgere il ruolo di DAP, anche al fine di delegare eventuali funzioni in caso di necessita o favorire la copertura con
maggiore praticita delle attivita in caso di eventi concomitanti o ravvicinati. Non & tuttavio necessario avere un DAP
per cioscuna squadra e/o impianto, basta che nella giornata delle attivitd o degli eventi gli adempimenti vengano
puntualmente assolti.
A meno che il DAP non sia lui stesso un medico, va sempre garantito il contatto agevole del DAP con un medico di
riferimento, specie per gli adempimenti di competenza medica che potranno essere richiesti, anche se non & neces-
saria la presenza fisica del medico in occasione delle attivita (allenamenti e gare). In ogni caso, pur rimanendo forte-
mente consigliato, non sussiste obbligo per le societd/assaociazioni sportive dilettantistiche di dotarsi formalmente
di un medico competente o di un medico sociale, a meno che non vi fosse I'obbligo per lo categoria di appartenenza
gia in epoca pre-emergenza Covid. Analogamente, se il DAP non ha specifiche competenze al riguardo, & sempre
opportuno (ma non obbligatorio) individuare un referente dello associazione/societa sportiva esperto in misure di
prevenzione da contagio di SARS-CoV-2 (ad esempio un medico), al quale potersi rivolgere per qualsiasi dubbio in
materia di prevenzione e protezione per la verifica degli adempimenti di legge in materia di sicurezza nei luoghi dove
si svolge I'attivita.
Nel caso in cui sia prevista la figura del Delegato Gestione Evento (obbligatorig, in ambito dilettantistico, ai sensi del
DM 13 agosto 2019, solo per gli impianti di capienza superiore ai 7.500 spettatori), infine, questa puo svolgere/com-
prendere anche la funzione del DAP.
& - |'obbligo dirimanere presso il proprio domicilio in presenza di febbre (oltre 37,5°) o altri sintomi influenzali (tosse,
difficolta respiratoria, etc.) mettendone al corrente il proprio Medico di medicina generale e, ove nominato, il Medico
competente o il Medico Saciale della Societa che organizza I'attivita;

- I'obbligo di comunicare eventuali contatti con persone positive al virus avuti nei 14 giorni precedenti, rimanendo
presso il proprio domicilio secondo le disposizioni dell'autorita sanitaria;

- lo consapevolezza che I'occesso all'impianto non potra essere consentito ai soggetti in quarantenc:;
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= Monitorare le misure igieniche di base (igiene delle mani, distanza di sicurezza, ecc.) e
controllare le norme igieniche in loco durante I'intero periodo di organizzazione dell’evento.

= [Intervenire in caso di violazioni delle norme da parte di un soggetto in loco.

= [efinire i DPI necessari per tutto il personale che operera direttamente per la Societa or-
ganizzatrice (tipologia di mascherina conforme alle norme di volta in volta in vigore, distri-
butore di gel disinfettante, eventuali visiere, eventuali guanti, ecc.).

= Definire quali ambienti dovranno essere sanificati e quali sclamente igienizzati, anche in
relozione ai regolamenti regionali di volta in volta vigenti.

In occasione delle gare presso gli impianti/Stadi, occorre mantenere un impianto organizzativo
che individui un numero massimo di persone ammesse per esigenze organizzative (in occasione
degli allenamenti o dei raduni il numero di persone non € invece stabilito, fermo restando il prin-
cipio della limitazione alle figure strettamente necessarie all’'esecuzione delle varie funzioni ed il
rispetto delle capienze di locali e strutture).

[l numero massimo di persone ammesse all'impianto/Stadio per ragioni/finalitd organizza-
tive (esclusi dal computo gli spettatori consentiti dalle norme di volta in volta in vigore] e
stabilito per le competizioni disciplinate dal presente Protocollo in 150 unita.

Il numero di persone autorizzate, come gid piu volte rimarcato, deve essere contenuto nelle figure
strettamente necessarie per rispettare i parametri di sicurezza e garantire i servizi connessi all’'or-
ganizzazione. Va altresi modulato in base alla tipologia di attivita/competizione attesa.

L'eventuale partecipazione di sponsor/partner all’'evento, ad esempio, dovra essere considerata
nel computo dei numeri degli spettatori autorizzati, sullo base della capienza stabilita.

Il numero massimo di persone ammesse potra essere oggetto di riconsiderazione solamente per
specifiche indicazioni provenienti dalle Rutorita di Sicurezza per le rispettive competenze (es.
Forze dell'Ordine; presidi Medico-Sanitari; Vigili del Fuoco; Steward), nonche per soddisfare le esi-
genze dei servizi dedicati ai tifosi, secondo indicazioni ed autorizzazioni che dovranno comungue
essere concordate con le Autarita competenti, anche sulla base del numero di spettatari effetti-
vamente ammessi.

Si riporta di seguito uno schema delle categorie di personale ammesso da considerare (laddove
previste dallo tipologia di evento), il cui numero totale, come detto, dovra essere carrispondente
al limite massimo riportato in precedenza:

» (ruppi Squadra e Arbitri
» Delegozioni delle Squadre partecipanti (es. Presidenti; AD; Consiglieri: etc)

» Personale impegnato nelle attivita di gara (es. Procura federale; Delegati Lega; Antidoping;
Raccattapalle; etc)

- |'obbligo di avvisare tempestivamente e responsabilmente il dotore di lavoro/gestore del sito/rappresentante
dell'organizzazione sportiva dell'insorgere di qualsiasi sintomo influenzale, successivamente all'ingresso nel sito
sportivo durante I'espletamento della prestazione, avendo cura di rimanere ad adeguata distanza dalle persone pre-
senti;

- I'adozione delle misure cautelative per accedere al sito sportivo e, in particolare, durante I'espletamento della
prestazione: a) il mantenimento della distanza di sicurezza; b) il rispetto del divieto di assembramento; c) I'osser-
vanza delle regole di igiene delle mani; d) I'utilizzo di adeguati Dispositivi di Protezione Individuale (DPI) laddove indi-
cati.



= Personale di Sicurezza addetto ai presidi standard

» Personale addetto al servizio Medico

= Presidio igienico e personale addetto alle pulizie

= (Operatori tecnici (es. addetti alla manutenzione del campo di gioco)

» Medio/Giornalisti/Fotografi

= Operatori e Tecnici delle Produzioni TV e/o dei Licenziatari, se previsti

Spetta all’'organizzatore disciplinare 'accesso all'impianto dei vari target individuati e verificarne
il possesso del Green Pass Rafforzato o delle Certificazioni verdi Covid-19, a seconda dei casi.
Tale controllo si intende riferito anche o tutti i soggetti che accedono all'area spogliatoi (inclusi
Squadre e Arbitri), garantendo un flusso rapido e continuo.

Le citate indicazioni, cosl come declinate all'interno delle apposite esigenze di ciascun im-
pianto/Stadio, diventano parte integrante del Piano per il Mantenimento delle Condizioni di Sicu-
rezza (PMCS), per il recepimento delle varie procedure, se tale documento & previsto per le spe-
cifiche attivita/competizioni/tipologia di struttura utilizzata.

Il PMCS, cosi integrato, dovra essere presentato formalmente in sede di Gruppo Operativo Sicu-
rezza (GOS) - ove previsto - per lo presa visione do parte di tutte le componenti, nonche per il
recepimento delle rispettive procedure.

Le procedure individuate diventano altresi parte integrante del Piano di gestione dell’'evento - ove
previsto - da predisporre a cura del Delegato Gestione Evento, con particolare riguardo agli aspetti
di Safetu.

Ad ogni modo, occorre anche stavolta rimarcare che al DAP o DGE (o persona comungue Delegata
dall’organizzatore) spetta il controllo sull'cdozione delle specifiche misure all'interno dell'im-
pianto/Stadio, anche con particolare riguardo al rispetto delle misure di mitigazione e prevenzione
nelle diverse zone dell'impianto, al fine di assicurare la costante salvaguardia delle zone che pre-
vedono I'eventuale presenza di soggetti appartenenti al Gruppo Squadra o al Gruppo Arbitri.

E fortemente consigliato fornire le necessarie informazioni atte a formare tutti gli Operatori Spar-
tivi, possibilmente attraverso incontri di formazione in modalita online. | programmi formativi
avranno come destinatari tutti i soggetti impegnati a qualsiasi titolo nella ripresa delle attivita ivi
inclusi gli atleti e le loro famiglie.

Lo scopo di tali momenti formativi € quello di fornire tutte le indicazioni necessarie al corretto
svolgimento delle attivita e al corretto utilizzo dei DPI e di altri materiali messi a disposizione
noncheé quello diillustrare i comportamenti individuali do tenere per limitare il rischio di contagio.

Qualora non fosse possibile organizzare tali programmi formativi o nel caso in cui i soggetti inte-
ressati dovessero essere del tutto impossibilitati a prendere parte ai momenti formativi e comun-
gue necessario, come gia specificato, fornire le informazioni e le istruzioni utili.

Ogni decisione in merito alla mancata disputa di una gara a causa della presenza, in una o en-
trambe le squadre, di un numero elevato di calciotori/calciatrici sottoposti a misure di profilassi
obbligatoria (es. quarantena) e/o di eventuali contestazioni relative alla corretta applicazione del
Protocollo & demandata agli enti organizzatori delle competizioni e/o ai loro organi di giustizia
sportiva. Per tutti gli altri aspetti non espressamente disciplinati dal Protocollo e git regolati da
norme FIGC (es. iter autorizzativo delle gare amichevoli) valgono le regole in vigore pre-emergenza
Covid-19.
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Y. REQUISITI PER LO SVOLGIMENTO DELLE OPERAZIONI
(TRAINING/MATCH OPERATIONS]

In coerenza con quanto gia contenuto nei precedenti Protocolli, si ritiene necessario richiomare
primariamente lo scenario di riferimento che attende le Squadre nelle fasi antecedenti lo svolgi-
mento delle diverse attivita, con particolare riferimento all’organizzazione dei viaggi e delle tra-
sferte, nonche alla permanenza nell’hotel, tanto nelle fasi di ritiro o di allenamento, quanto in
guello di svolgimento delle partite.

RITIRO, ALLENAMENTI E ATTIVITA PRE-GARA

Nell'organizzazione delle attivita & necessario attenersi ai seguenti principi generali:

individuazione dei luoghi interessati e configurazione degli stessi con suddivisione in zone
atte a garantire lo separazione del Gruppo e dei target coinvolti con percorsi differenziati.
Si ricorda, ancora una volta, che tutte le persone che prestano attivita lavorative, di
formazione o volontariato, nei luoghi dove si svolgono le attivita, devono essere in
possesso di Certificazione verde Covid-19 ad eccezione dei soggetti per i quali 'uso del
Green Pass Rafforzato e previsto per legge.

Verifica delle misure igieniche e di sanificazione dei locali interessati.

|dentificazione delle persone ammesse (differenziando tra le funzioni essenziali e quelle
con possibile svolgimento da remoto). In occasione delle trasferte, il numero dei parteci-
panti deve essere contingentato al massimo, mantenendosi all’interno di quanto stretta-
mente necessario all'organizzazione delle gare/attivita.

Uso obbligatorio di DPI, del tipo previsto dallo normativa in vigore, nelle aree comuni e al
chiuso.

Organizzazione dei locali spogliatai al fine di garantire il mantenimento costante del di-
stanziamento.

Organizzazione delle Sale Mediche, Massaggi, Fisioterapia in modo tale da garantire igie-
nizzazione e distanziomento.

Svolgimento di attivita al chiuso (es. riunioni tecniche, utilizzo sale ristorante) nel rispetto
delle misure di prevenzione e contrasto alla diffusione del virus, assicurando rispetto della
capienza consentita, distanziomento, ricircolo dell'aria, ventilazione dei locali, permanenza
limitata.

In base alle caratteristiche di composizione del Gruppo, possibile utilizzo di camere doppie,
mantenendo un adeguato sistema di trocciomento (vedi anche sezione requisiti medici).

Gestione dei materiali sportivi da parte dei relativi addetti avendo cura di differenziare |
materiali puliti da quelli sporchi, osservando le misure di prevenzione e indossando appo-
siti DP!I [del tipo previsto dalla normativa in vigore).

Regolamentazione dell'eventuale accesso di personale esterno al Gruppo (es. fornitori;
ospiti; etc), al fine di garantire lo salvaguardia del Gruppo da eventuali contatti.

Nell'organizzazione dei viaggi e delle trasferte devono essere osservate le seguenti disposizioni:
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In caso di spostamenti/trasferte in pullman, vanno evitate soste; in base alle caratteristi-
che di composizione del Gruppo 1, lo stesso puo essere distribuito su un unico pullman,
mantenendo un adeguato sistema di tracciomento.

In caso di spostamenti/trasferte in treno, € opportuno optare per soluzioni di occupazione
di una intera carrozza ad uso esclusivo ed evitare contatti con altri passeggeri nell’'area di
accessao ai binari.

Nei periodi di permanenza in hotel o altre strutture non utilizzate in via esclusiva dal Gruppo 1
devono essere osservate le seguenti ulteriori disposizioni:

previsione di un accesso dedicato ed esclusivo della struttura e individuazione di percorsi
separati (corridoi presidiati).

Uso preferenziale delle scale rispetto all'ascensore (che in caso di utilizzo deve prevedere
di essere usato dao una persona per volta dotata di DPI, del tipo previsto dalla normativa in
vigore, con dispositivi di protezione per i pulsanti).

Utilizzo di una sala mensa ad uso esclusivo, garantendo adeguato distanziomento.

ATTIVITA GARA

Sullo base di guanto definito nei principi generali e nella relativa metodologia, si illustrano ora le
modalita di gestione delle operazioni nel giorno gara, da attuarsi in rapporto alle necessita delle
diverse categorie di competizioni:

Spogliatoi

Devono essere resi disponibili tutti i locali presenti nella struttura, per consentirne un uti-
lizzo maggiormente distribuito da parte del Gruppo 1. L'uso delle docce e consentito (salvo
diverse esplicite disposizioni normative di ordine pit restrittivo), con particolare attenzione
al ricambio d'arig, alla pulizia e alla disinfezione che deve essere garantita regolarmente. In
ogni caso, deve essere garantito il distanziomento.

Spogliatoio Arbitri: dopo la sanificazione, I'ingresso e consentito solo agli arbitri designati
per la gara (e vietato I'ingresso o qualungue altro tesserato, tecnico o operatore).

Se previste, le riprese televisive all'interno degli spogliatoi possono essere effettuate solo
a condizione che non vengano alterate le misure di sanificazione e igienizzazione dei locali,
cosl da non mettere a rischio la permanenza del Gruppo che i utilizza.

Arrivo delle Sqguadre e degli Arbitri

Arrivo allo Stadio in momenti differenti in base alle modalita organizzative previste dalle
Autorita preposte e dall’organizzatore sportivo (es. arbitri - 1:45h dal calcio d'inizio; Squadra
1-1:40h dal calcio d'inizio; Squadra 2 - 1:30h dal calcio d'inizio) ed in aree separate (loddove
possibile).

Eventuali interviste all'arrivo delle squadre (loddove previste e secondo le autarizzazioni
del soggetto organizzatore) con distanza di sicurezza di almeno 1,5 mt e microfono cd
“boom”, preferibilmente sul terreno di gioco.

Implementazione di percorsi differenziati e distinti per I'accesso negli spogliatoi e per ga-
rantire ampia separazione tra le persone autorizzate all'accesso nella zona, nel rispetto
del sistema di accredito.
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Ispezione del terreno di gioco e Riscaldamento

» Adottamento dei tempi alle circostanze (ad esempio, inizio operazioni di ispezione del ter-
reno di gioco 5 minuti dopo I'arrivo dell’ultima squadra e in maniera differenziata tra le due
squadre).

= [Adottamento delle attivita alle circostanze.

» Divietodiusoin contemporanea dell'accesso agli spogliatoi, specie se in presenza di spazi
angusti o in caso di impossibilita di mantenere adeguato distanziomento.

» Riduzione al minimo degli assembramenti.
» |gienizzazione degli strumenti e degli apparati eventualmente utilizzati.

Briefing pre-gara Arbitri/Responsabile ordine pubblico/Delegato Gestione Evento [se previsto]

= |l briefing & consentito nel rispetto assoluto del distanziamento e della capacita degli
eventuali spazi al chiuso. E altresi raccomandato di svolgerlo preferibilmente all'aperto e
con le misure di protezione e distanziamento previste.

Controllo eguipaggicmenti e pre-ingresso in campo

» Controllo degli equipaggiomenti e consegna delle distinte sulla porta dello spogliatoio ar-
bitrale.

» |addove le condizioni strutturali consentono un adeguato distanziamento, ingresso in
campo delle due squadre e degli arbitri in maniera congiunta, sempre nel rispetto del di-
stanziomento ed evitando assembramenti. Altrimenti, ingresso in campo in maniera sca-
glionata e con tempistiche distinte.

Interviste (principi generali, laddove previste]

» Effettuczione di tutte le interviste eventualmente previste in modalita “one to one”, con |l
supporto tecnico organizzativo della Societa ospitante, in modalita “da remoto” o in pre-
senza, in guest'ultimo caso nel rispetto delle misure di distanziomento ed a patto che
vengano attuate tutte le misure igieniche per ridurre il rischio.

Intervista pre-gara (laddove previste]

» Effettuozione delle eventuali interviste pre-gara, secondo le autarizzazioni del soggetto
arganizzatore, nel rispetto della distanza di sicurezza e utilizzando il microfono cd “boom”,
preferibilmente sul terreno di gioco (se possibile).

Ingresso in campo delle Sqguadre e degli Arbitri

» Previsione di un'apposita modalita di schieramento congiunto delle Squadre che consenta
il distanziamento.

= Nessun accompagnamento da parte di bambini.
= Nessun impiego di mascotte.

» Effettuczione delle foto di squadra da parte dei fotografi accreditati, avendo riguardo di
evitare assembramenti e mantenendo adeguato distanziamento.

» [llestimento della eventuale cerimonia pre-gara solo con adeguato distanziamento e mi-
sure di mitigazione. In ogni caso, va evitata qualsiasi interazione (negli eventuali spazi
comuni o sul campo) con le squadre e/o gli arbitri.
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= Nessuna stretta di mano tradizionale (modalita di saluto alternative, es: saluto con gomiti
0 scambio del pugna).

Area Tecnica/Bordo Campo

» Limitozione al massimo delle presenze di persone lungo il lato delle panchine (possibili
eccezioni ammesse: quarto ufficiale di Gara; Delegato di Lega; rappresentante/i della Pro-
cura Federale; Delegati FMSI; paramedici posizionati esternamente alle panchine).

» Rimodulazione dell’'eventuale posizionamento delle telecamere nella zona interno Stadio,
tale do assicurare il rispetto delle misure di prevenzione e igienizzazione.

» Per guanto riguarda le modalita di occupazione delle panchine, fermo restando il manteni-
mento delle misure di prevenzione e tutelo del Gruppo Squadra, i posti destinati ai calcia-
tori/calciatrici ed allo staff tecnico potranno essere utilizzati secondo il riempimento mas-
simo consentito. Eventuali posti aggiuntivi necessari per I'allocazione di ulteriori compo-
nenti del Gruppo Squadra potranno altresi essere utilizzati, anche ricavandali all'interno
degli spalti o delle tribune, loddove i posti disponibili nelle panchine non fossero sufficienti.

Nel caso di presenza di posti destinati al pubblico adiacenti all'Area Tecnica o in prossimita
degli spazi ricavati per il posizionamento dei calciatori/calciatrici o dello staff tecnico, gli
stessi potranno essere utilizzati sempre nel rispetto della tipologia di allocazione consen-
tita dalle disposizioni normative vigenti e, ad ogni modo, assicurando sempre un distan-
ziamento di almeno 2 metri dalla zona occupata dal Gruppo Squadra.

» (bbligo di indossare la mascherina di tipo FFP2 (o di qualita superiore, FFP3], tra i
componenti del Gruppo 1in panchina, solo per il personale medico.

Intervallo

» Rientro scaglionato negli spogliatoi di squadre e arbitri (eventuale intervista mini-flash sul
terreno di gioco con distanza tra giornalista e giocatore di almeno 1,5 mt e utilizzo di mi-
crofono cd “boom”).

Fine gara e uscita dal campo

» Rientro scaglionato negli spogliatoi di squadre e arbitri.

» Preparazione e confezionamento degli alimenti per il post-gara a cura della Societa e con-
segna degli stessi allo stadio secondo modalita che garantiscano il rispetto delle misure
igieniche.

Attivita post-gara

» Effettuczione delle eventuali interviste post-gara a tesserati sul terreno di gioco, con ri-
spetto della distanza tra giornalista e tesserato di almeno 1,5 mt e utilizzo del microfono
cd “boom”.

» Effettuczione delle eventuali interviste post-gara a tesserati in area flash dedicata e op-
portunamente sanificata dal club organizzatore, con distanza minima di 2 mt tra troupe e
tesserato/a e utilizzo del microfono cd “boom”.

= Utilizzo di Working Area per lo stampa e Mixed Zone nel rispetto delle misure di sanifica-
zZione, igienizzazione, capienza e distanziomento approvate dai soggetti preposti. E in ogni
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Caso necessario evitare assembramenti e organizzare preventivamente le attivita per ga-
rantire postazioni dedicate per i Media in totale sicurezza.

» Possibile organizzazione delle conferenze stampa in presenza, nel rispetto delle misure di
sanificazione, igienizzazione, capienza e distanziamento approvate dai soggetti preposti.

Antidoping [se previsto]

* In caso di controllo antidoping, garanzia del distanziomento tra gli atleti sorteggiati, con
percorsi di accesso separati alla salg, che va riservata ad uso esclusivo del personale
sanitario addetto, fotta salvo la presenza di un accompagnatore nei casi previsti dalla nor-
mativa vigente. Gli chaperones devono attendere all'esterno della sala.

= Utilizzo, do parte di tutto il personale di servizio impegnato nell'area per la specifica fun-
zione, di mascherine di tipo FFP2/FFP3 senza valvala.

Ripartenza Squadra e Arbitri

» Differenziazione dei tempi di uscita dallo Stadio, con percorsi dedicati.

Indicazioni specifiche per i Fotografi

Tutti i fotografi accreditati per I'evento devono posizionarsi rispettando il distanziamento neces-
sario.

| fotografi possono accedere alla Zona a loro dedicata a partire da -1,5 ore dal calcio d'inizio.

Devono disporsi sui lati corti dietro le porte o sul lato lungo (fino i 16 mt e a discrezione della
Societa organizzatrice dell’Evento).

| fotografi devano, in ogni momentao, inclusi quelli di transito necessari per lo svolgimento delle
attivita, mantenere le distanze di sicurezza da qualsiasi altra persona presente a bordocampo ed
essere muniti di dispositivi di protezione personali, del tipo previsto dalla normativa in vigore.

Indicazioni specifiche per gli Arbitri

» Nessuna persona non autorizzata puo accedere nella stanza/spogliatoio dell'arbitro.

» | kit e le distinte gara devono essere posizionate su un tavolino all’'esterno dello spoglia-
toio arbitri.

» Perdialogare con gli ufficiali di gara, i calciatori/calciatrici devonao rigorosamente rispettare
lo distanza saociale prevista (1,5 mt).

» || Quarto Ufficiale di gara (se presente) non effettua piu la verifica dei tesserini ed il rico-
noscimento dei calciatori/calciatrici.

» Vanno limitate le presenze degli osservatori arbitrali (eccezioni possono essere valutate
per situazioni particolari).

= E sempre raccomandato lo spostamento degli arbitri con mezzi privati o propri; per I'occa-
sione, deve essere individuata un’area di parcheggio all'interno dello Stadio con un per-
corso diretto e indipendente per I'accesso agli spogliatoi.

= (li alimenti devono essere preparati e confezionati a cura della Societa ospitante e con-
segnati allo Stadio nel rispetto delle misure igieniche previste.
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5. REQUISITI PER LA PARTECIPAZIONE DEL PUBBLICO

| requisiti riguardanti la partecipazione del pubblico si intendono al momento disciplinati dalle
seguenti dispasizioni normative:

Il decreto-legge 23 luglio 2021, n. 105 stabilisce che a decorrere dal 6 agosto 2021 e consentita,
in zona bianca e in zona giallg, lo partecipazione del pubblico sia agli eventi e alle competizioni di
livello agonistico riconosciuti di preminente interesse nazionale con provvedimento del Comitato
olimpico nazionale italiano (CONI) e del Comitato italiono paralimpico (CIP), riguardanti gli sport
individuali e di squadra, organizzati dalle rispettive federazioni sportive nazionali, discipline spor-
tive assaociate, enti di promozione sportiva ovvero da organismi sportivi internazionali, sia agli
eventi e alle competizioni sportivi diversi da quelli sopra richiamati.

Il decreto-legge 6 agosto 2021, n. 111 prevede, all'art. 4, comma 1, che per la partecipazione del
pubblico agli eventi e alle competizioni sportivi all’'aperto, organizzati in zona bianca ed in zona
gialla con le linee guida di cui all'articolo 5, comma 2 e 3, del decreto-legge 22 aprile 2021, n. 52,
convertito, con modificazioni, dalla legge 17 giugno 2021, n. 87, € passibile prevedere modalita di
assegnazione dei posti alternative al distanziomento interpersonale di almeno un metro.

|| decreto-legge 21 settembre 2021, n. 127, all'art. 2 dispone che dal 15 ottobre 2021 e fino al 31
dicembre 2021, termine di cessazione dello stato di emergenza, al fine di prevenire la diffusione
dell'infezione da SARS-CoV-2, o chiungue svolge una attivita lavorativa nel settare privato e fatto
obbligo, ai fini dell’'accesso ai luoghi in cui la predetta attivita e svolta, di possedere e di esibire,
su richiesta, la certificazione verde COVID-19 di cui all'articolo 9, comma 2. Tale disposizione si
applica anche a tutti i soggetti che in tali luoghi svolgono, a qualsiasi titolo, la propria attivita
lavorativa o di formazione o di volontariato, anche sulla base di contratti esterni.

Il decreto-legge 8 ottobre 2021, n. 139, precisa che |e percentuali massime di capienza previste
si applicano a ciascuno dei settori dedicati alla presenza del pubblico nei luoghi di svolgimento
deqli eventi e competizioni sportive.

Il decreto-legge 26 novembre 2021, n. 172, all'art. 6 dispone che dal 6 dicembre 2021 'accesso
agli_spettacaoli sportivi sia riservato esclusivamente ai possessari del Green Pass Rafforzatg,
indipendentemente dal colore della zona.

I| decreto-legge 24 dicembre 2021, n. 221, all'art. Y dispone che per gli eventi e le competizioni
sportive che si svolgono al chiuso o all’'aperto & fatto obbligo di indossare i dispositivi di prote-
zione delle vie respiratorie di tipo FFP2. Negli impianti in cui si svolgono detti eventi e. inoltre,
vietato il consumo di cibi e bevande al chiuso.

Il decreto-legge 30 dicembre 2021, n. 229, dispone, tra le altre cose, che, 'accesso degli spet-
tatori agli eventi sportivi, consentito esclusivamente ai soggetti muniti di Green Pass Rafforzato.,
sia permesso nei limiti della capienza non superiore al 50 per cento all'aperto e al 35 per cento
al chiuso rispetto a quella massima autorizzata.

In relazione alla capienza consentita per 'accesso del pubblico agli eventi ed alle competizioni
sportive si rimanda, in ogni caso, alle previsioni normative di volta in volta in vigore.

In caso di presenza del pubblico, Ie Societa organizzatrici sono tenute a definire il proprio modello
di organizzazione e gestione delle gare, al fine di assicurare i necessari servizi di accoglienza,
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igiene, sicurezza medica e sanitaria, secondo le normative di riferimento e le dispasizioni impartite
dalle Autorita competenti.

E compito del Delegato Gestione Evento (o persona delegata dall'organizzatore), con I'ausilio del
Comitato/Gruppo per la revisione della documentazione Covid-19, presentare alle valutazioni del
GOS (ove previsto) un Piano Gestione Evento che includa lo scenario organizzativo della disputa
della gara in presenza di spettatori (compresao il risk assessment della manifestazione), nonche
le necessarie informazioni sulle modalita di arrivo, accoglienza, permanenza e deflusso degli
spettatori.

Sullo base delle disposizioni ed esperienze maturate a livello nazionale e internazionale, in caso
di disputa di gare con la presenza di spettatori e previsto il rispetto dei seguenti requisiti minimi:

prenotazione e assegnazione preventiva del posto a sedere, con gestione della biglietterig,
loddove richiesta dalle specifiche competizioni, preferibilmente organizzata in modalita di-
gitale [secondo le specifiche normative di settore).

Rispetto di adeguato distanziomento, secondo le disposizioni normative vigenti e le mo-
dalita di distribuzione del pubblico consentita.

Utilizzo obbligatorio della mascherina di tipo FFP2 (o di qualita superiore, FFP3) () o prote-
zione delle vie respiratorie per tutta lo durata della permanenza all'internc dello Stadio o
dell'impianto sportivo, nonche nelle altre aree in cui & richiesto dalle vigenti disposizioni
normative. Per i bambini valgono le norme generali, cosi come per eventuali categorie di
soggetti con patologie o disabilita incompatibili con I'uso della maschering, nonche per
coloro che per interagire con i predetti versino nella stessa incompatibilita.

Disponibilita di un adeguato numero di distributari di gel igienizzanti nelle aree di accesso
e transito degli spettataori, nonche frequente igienizzazione delle strutture e superfici par-
ticolarmente utilizzate (es. cancelli, tornelli, ascensaori, etc).

Predisposizione di un adeguato numero di servizi igienici per garantire il distanziamento
ed evitare assembramenti, debitamente igienizzati e sanificati.

Organizzazione di servizi di accoglienza ed instradamento finalizzati ad evitare code nelle
fasi di accesso e deflusso, nonche per la fruizione in sicurezza degli spazi e delle aree,
con particolare riguardo ai sistemi di effettuazione di controlli in modalita tali da garantire
il rispetto delle misure anti Covid, compatibilmente con la tipologia di impianto e di evento
(es. tavolini per posizionamento baorse per verifiche; etc).

Posizionamento di cartellonistica e segnaletica informativa sulle misure di sicurezza, di
prevenzione e di instradomento.

Previsione di un apposito sistema di annunci per il pubblico, al fine di informare sulle di-
sposizioni e le modalita di movimentazione, specie in occasione della fase di deflusso.

Adozione di sistemi in grado di garantire la tracciabilita degli spettatori ammessi, se richie-
sto dalle Autorita competenti.

Attuazione di un piano di comunicazione e informazione dedicato a tutti | possessori dei
biglietti e alla popolazione coinvolta nelle zone interessate dalla manifestazione, attra-
verso i canali di diffusione dell’organizzatore, anche con mirati interventi di comunicazione
locale.

Disponibilita di sufficienti operatori con adeguata formazione per |e attivita di accoglienza,
instradamento, informazione.
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Le aree riservate al pubblico, inoltre, devono essere configurate e delimitate in modo tale da con-
sentire I'occesso e lo permanenza degli spettatori in sicurezza, senza interferenze rispetto alle
categorie di persone impegnate in altre attivita e funzioni (loddove presenti e regolarmente ac-
creditate), al fine di garantire il corretto distanziomento e ridurre i rischi di assembramento.

Si raccomanda, altresi, di valutare I'impatto generale dell’organizzazione dell’evento con un appo-
sito piano territariale che tenga conto del sistema di trasporti e mobilita, pubblica e privata (inclusi
parcheggi), al fine di evitare assembramenti nella fase di arrivo e ripartenza del pubblico.

Qualorg, infine, siano autorizzate le attivita dei bar, dei punti di ristoro e dei servizi di ospitalita, le
stesse devono essere organizzate nel rispetto delle disposizioni € normative di riferimento, ri-
spettando i distanziomenti al fine di evitare assembramenti e garantendo adeguati servizi igienici
e sanitari.

Allo stesso modo, le aree dello Stadio riservate dalle Societa organizzatrici alle attivita di ospitalita
devono seguire le medesime indicazioni, tanto in termini di distanziamento e di organizzazione
dei tavoli, guanto nella gestione dei flussi in entrata ed uscita.

Si ribadisce che quanto sopra richiomato rappresenta I'elencazione di requisiti minimi. Per quanto
qui non espressamente disciplinato, si rimanda alla normativa di riferimento (incluse, da ultimo,
le Linee Guida per I'organizzazione di eventi e competizioni sportive emanate dal Dipartimento per
lo Sport) ed alle indicazioni delle Autorita competenti.
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6. REQUISITI PER LA PRODUZIONE TELEVISIVA (laddove applicabile)

Gli aspetti che riguardano la produzione e le riprese televisive rivestono una particolare rilevanza
nello pianificazione, organizzazione e gestione delle attivita, anche considerando le necessita
logistiche di movimentazione del personale e delle strutture.

L'impiego degli operatori delle produzioni e dei licenziatari TV dovra seguire e indicazioni neces-
sarie a tutelare la salute del personale coinvalto e a non creare rischi di interferenze con eventuali
altri soggetti sottoposti ad un livello di testing differente.

In ogni caso, la responsabilita dell'accertamento preventivo dei requisiti del personale sopra in-
dicato ammesso nella struttura ricade in capo all'azienda di riferimento del lavoratore.

Fatto salvo il numero totale massimo di persone autorizzate all’'accesso allo Stadio, il numero
effettivo di addetti ai lavori della categoria in gquestione dovra essere valutato a cura della Societa
organizzatrice sulla base dei diritti e licenze di produzione della gara. E ad ogni modo raccoman-
dato I'impiego del personale minimo strettamente necessario e la delocalizzazione di attivita ge-
stibili da remoto.

E raccomandato altresi I'impiego di fornitori e service provenienti dalla Regione in cui si svolge la
gara, al fine di limitare il pit possibile gli spostamenti. L'obiettivo primario e quello di proteggere
ogni singolo operatore e di ottenere la pit completa separazione possibile della produzione tele-
visiva dalla parte sportiva.

La massima protezione puo essere ottenuta solo attraverso un'igiene coerente, un senso di re-
sponsabilitc e una riduzione al minimo delle sovrapposizioni temporali o della vicinanza spaziale
tra le diverse persone interessate. Le misure di igiene individuale sono le attivita piu importanti
per la protezione.

Tutte le persone che lavorano in loco devano accettare e rispettare le norme igieniche e sotto-
porsi ai controlli sanitari necessari, nonche avere piena consapevolezza delle regole di condotta
in materia di igiene secondo le raccomandazioni dell'lstituto Superiore di Sanita e del Ministero
della Salute. Tutto il personale necessario per le operazioni di gara nello Stadio dovra essere
informato circa il rispetto delle misure igieniche di base (disinfezione delle mani, igiene per tosse
e starnuti, distanziomento, ecc).

| seguenti aspettiigienici sono, tra I'altro, particolarmente importanti da rispettare all'arrivo e alla
partenza del personale produttivo e dei vari fornitori e service:

= divieto di condivisione del mezzo di trasporto con altri soggetti.
= Divieto di utilizzo dei mezzi di trasporto pubblico.
» (Obbligatorieta del controllo degli accessi per il personale necessario allo Stadio.

Tenuto conto delle modalita generali di organizzazione e gestione delle attivita di produzione te-
levisiva, si richiomano nelle pagine seguenti le principali misure preventive per lo sicurezza del
personale presso I'impianto o lo Stadio. Le stesse - fotta salva la tutela degli operatori coinvaolti
- devono essere declinate ed adattate nella tipologia di svolgimento e di organizzazione sulla
base degli standard di produzione audiovisiva previsti per le gare delle diverse categorie.
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PRODUZIONE TV

Lo produzione audiovisiva della gara deve essere allestita, ove possibile, in un giorno unico
in particolare per gli incontri con disputa in orari serali.

Devono essere chiaramente individuate |e figure delegate al controllo del rispetto delle
procedure di prevenzione e di igiene (a cura della Societa organizzatrice dell’'evento).

Le presenze del personale sul Mezzo Regia devono essere limitate ai soli Operatori stret-
tamente necessari alla operativita delle attivita da intraprendere per la produzione live, in
base allo Standard produttivo della gara.

Il personale o bordo del Mezzo Regio deve essere dislocato con adeguato distanziomento
minimo di sicurezza, prevedendo separatari in plexiglass per singola postazione.

Vo vietato I'ingresso sul Mezzo Regia a personale non direttamente coinvolto nella produ-
zione.

Il Mezzo Regia deve essere sanificato prima dell'ingresso del personale a bordo.

Il materiale tecnico a bordo del Mezzo Regia deve essere sanificato tramite macchine ozo-
nizzanti, prima e dopo |'utilizzo; tutte le superfici devono essere igienizzate a base di alcool
e deve essere prevista l'installazione di dispensatori di gel alcolico. Lo stesso vale per il
materiale tecnico posizionato nelle Aree Media.

Il Personale o bordo del Mezzo Regio deve essere dotato dei OPI necessari secondo le
disposizioni di legge previste per le appasite funzioni.

Gli Operatori devano essere forniti di bombolette spray di alcool isopropilico per la sanifi-
cazione delle attrezzature.

L'utilizzo della attrezzatura tecnica deve essere consentito esclusivamente all’'Operatore
preposto e al suo assistente, ave previsto; nel caso di contatto con altra persona si dovra
provvedere immediatamente a una nuova disinfestazione prima del successivo riutilizzo.

Sul Mezzo Regia e sugli altri mezzi tecnici deve essere assicurata I'aereazione 3/4 volte
nell'arco della prestazione, per 10 minuti circa; all'interno delle unita mobili si deve operare
con ingressi aperti per ridurre al minimo i contatti con le superfici delle porte.

Le toilette chimiche devono essere sanificate continuamente o - meglio ancora - deve
essere consentito I'accesso ai servizi igienici all'interno dello Stadio (senza interferire con
zone dello Stadio occupate da altri soggetti).

Il Personale deve essere convocato allo Stadio, a seguito di attenta pianificazione nel det-
taglio delle attivita cui & preposto, il pit possibile a ridosso della singola attivita live.

Al Personale va richiesto di recarsi allo Stadio possibilmente con mezzi privati.

Il Personale, una volta giunto allo Stadio, deve recarsi immediatamente presso la propria
postazione di lavoro evitando assembramenti in spazi aperti o chiusi.

|l briefing del Regista con la crew tecnica deve svolgersi tramite intercom, dopo che cia-
scun Operatore si & posizionato presso la propria postazione.

Il briefing tra I'organizzatore dell'evento (es. Lega) e i Broadcasters deve effettuarsi tra-
mite gruppo Whatsapp creato ad hoc.
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Durante e pause ristoro, quando non si possono indossare le maschering, deve essere
obbligatorio il mantenimento della distanza di sicurezza, evitando assembramenti.

Vanno individuate soluzioni "usa e getta”, alternative alla fornitura delle cosiddette "pet-
torine”, per gli Operatori che accedono al recinto di gioco.
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RESPONSABILITA E SOLIDARIETA

La FIGC confida sul senso di responsabilita di tutti i dirigenti delle Associazioni/Societa Sportive,
allenatori, atleti e genitori, che dovranno attenersi scrupolosamente alle linee guida del Protocollo
nella consapevolezza che il comportamento di ognuno puo incidere sulla diffusione dell'infezione
da SARS-CoV-2.

La FIGC non assume alcuna responsabilita per eventuali infezioni da SARS-CoV-2 contratte du-
rante gli allenamenti o le gare. Raccomanda a tutte le persone appartenenti a categorie con mag-
gior rischio correlate al contagio di non partecipare ancora agli allenamenti, o di parteciparvi solo
dopo aver consultato il proprio medico e, in ogni caso, di rispettare le direttive previste dagli spe-
cifici protocolli emanati dal Governo.
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APPENDICE 1

RIFERIMENTI NORMATIVI
Per la redazione del documento sono stati principalmen.

considerati i riferimenti di seguito indicati

Data Atto Normativo

Documento tecnico INAIL sulla possibile rimodulazione delle misure di contenimento del contagio da SARS-
CoV-2 nei luoghi di lavoro e strategie di prevenzione

D.Lvo 08.06.2001 nr° 231 - Disciplina della responsabilita amministrativa delle persone giuridiche, delle societa
08/06/2001 [e delle associazioni anche prive di personalita giuridica, a norma dell'articolo 11 della legge 29 settembre 2000,
n. 300
30/01/2020 |Ordinanza del Ministro della salute 30 gennaio 2020
31/01/2020 |Delibera del Consiglio dei Ministri 31 gennaio 2020

D.L. 23 febbraio 2020, n. 6 “Misure urgenti in materia di contenimento e gestione dellemergenza
23/02/2020 o ,
epidemiologica da COVID-19
02/03/2020 |Decreto-legge 2 marzo 2020, n. 9
08/03/2020 |DPCM 08 marzo 2020 (nel cui Allegato 1 sono riportate le Norme igienico-sanitarie);
09/03/2020 |Decreto-legge 9 marzo 2020, n. 14
09/03/2020 |DPCM 9 marzo 2020
DPCM del 11 marzo 2020 ‘Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 23 febbraio 2020, n. 6, recante
11/03/2020 [misure urgenti in materia di contenimento e gestione del'emergenza epidemiologica da COVID-19, applicabili
sullintero territorio nazionale”. (Gazzetta Ufficiale Serie Generale n.64 del 6 11-03-2020)
14/03/2020 “Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus

Covid-19 negli ambienti di lavoro” del 14 marzo 2020
17/03/2020 [Decreto-legge n. 18 del 17 marzo 2020 Cura ltalia
25/03/2020 |Decreto del Ministro dello Sviluppo economico 25 marzo 2020
25/03/2020 |Decreto-legge n. 19 del 25 marzo 2020
21/05/2020 |Linee guida governative per gli allenamenti degli sport di squadra e di base
22/05/2020 |Indicazioni per la RIPRESA degli Allenamenti delle Squadre di Calcio Professionistiche e degliArbitri
24/05/2020 |Indicazioni per la RIPRESA degli Allenamenti delle Squadre di Calcio di Serie A femminile
Indicazioni generali per la pianificazione, organizzazione e gestione delle gare di calcio professionistico in
modalita “a porte chiuse”, finalizzate al contenimento dellemergenza epidemiologia da COVID-19
Protocollo attuativo nel contesto della pandemia da covid-19 (SARS-COV-2), per la ripresa in sicurezza delle
attivita di base e degli allenamenti del calcio giovanile e dilettantistico
Modalita attuative della quarantena per i contatti stretti dei casi COVID-19, in particolari contesti di riferimento,
quali l'attivita agonistica di squadra professionista.
Indicazioni generali per la pianificazione, organizzazione e gestione delle gare di calcio professionistico in
modalita “a porte chiuse”, finalizzate al contenimento dellemergenza epidemiologia da COVID-19
Aggiornamenti del Protocollo finalizzati alla ripresa in sicurezza delle attivita di base e degli allenamenyi del
calcio paralimpico e sperimentale
Indicazioni generali per la pianificazione, organizzazione e gestione delle gare di calcio femminile di Serie A
05/08/2020 |TIMVISION in modalita “a porte chiuse’, finalizzate al contenimento dellemergenza epidemiologica da COVID-
19

01/06/2020

03/06/2020

18/06/2020

22/06/2020

01/07/2020
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07/08/2020

DPCM del 7 agosto 2020

10/08/2020

Indicazioni generali per la ripresa delle attivita del calcio dilettantistico e giovanile (ivi compresi il calcio femminile,
il futsal, il beachsoccer e il calcio paralimpico e sperimentale) in previsione della ripartenza delle competizioni
sportive (Tormnei e Campionati), finalizzate al contenimento dellemergenza epidemiologica da COVID-19

27/08/2020

UEFA Return to Play Protocol

27/08/2020

Protocollo per la pianificazione, organizzazione e gestione delle attivita delle Rappresentative Nazionali,
finalizzate al contenimento del’emergenza epidemiologica da COVID-19

28/08/2020

Chiarimento FIGC in merito al modello organizzativo di gara e all'utilizzo di impianti con pil campi da gioco

17/09/2020

Chiarimenti FIGC a seguito di richieste pervenute dalle componenti

21/09/2020

Ordinanza del Ministero della Salute del 21 settembre 2020

24/09/2020

UEFA Return to Play Protocol v2

28/09/2020

Indicazioni generali per la pianificazione, organizzazione e gestione delle gare di calcio femminile di Serie A
TIMVISION in modalita “a porte chiuse”, finalizzate al contenimento dellemergenza epidemiologica da COVID-
19. - Aggiornamento Aspetti Medici

07/10/2020

Decreto-legge 125 del 7 ottobre 2020

13/10/2020

DPCM 13 ottobre 2020

18/10/2020

DPCM del 18 ottobre 2020

18/10/2020

Allegato A al DPCM del 18 ottobre 2020

24/10/2020

DPCM del 24 ottobre 2020

28/10/2020

Specific operational provisions and guidelines regarding UEFA Futsal Matches

30/10/2020

Aggiornamento dei Protocolli Alenamenti e Gare per le Squadre di Calcio Professionistiche, la Serie A
Femminile e gli Arbitri Stagione 2020/2021

03/11/2020

DPCM del 3 novembre 2020

02/12/2020

Aggiornamento del Protocollo Allenamenti e Gare per le Squadre partecipanti ai Campionati Nazionali LND
Stagione 2020/2021 (Dipartimento Interregionale Maschile, Divisione Calcio a 5 maschile e femminile,
Dipartimento Calcio Femminile) e al Campionato di Serie B femminile organizzato dalla Divisione Calcio
Femminile della FIGC

03/12/2020

DPCM del 3 dicembre 2020

04/01/2021

UEFA Return to Play Protocol v3

11/01/2021

Specific operational provisions and guidelines regarding UEFA youth football matches

12/01/2021

Aggioramento del Protocollo Allenamenti e Gare per le Squadre partecipanti alle Competizioni Primavera 1

14/01/2021

DPCM 14 gennaio 2021

25/01/2021

Protocollo per la pianificazione, organizzazione e gestione delle attivita delle rappresentative nazionali di calcio a
cinque, finalizzate al contenimento dellemergenza epidemiologica da covid-19

25/01/2021 |Aggiomamento del protocollo per campionati nazionali Ind, serie b e primavera femminili, competizioni SGS
15/02/2021 [Aggiomamento del protocollo allenamenti e gare primavera 1 e campionato giovanile under 18

02/03/2021 |DPCM 2 marzo 2021

12/03/2021 [Ordinanza Ministero della Salute 12 marzo 2021

13/03/2021 [Decreto-legge 13 marzo 2021 n.30

20/03/2021 |Ordinanza del Ministro della Salute 20 marzo 2020

23/03/2021

Aggioramento estensione del Protocollo per la ripresa delle competizioni nazionali del calcio dilettantistico e
giovanile anche ai Campionati di Eccellenza maschile e femminile di calcio a 11 e di Serie C/C1 maschile e
femminile di Calcio a 5
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01/04/2021

Ordinanze del Ministero della Salute (aprile/maggio/giugno 2021)

22/04/2021

DL 22 aprile 2021

06/05/2021

Aggiornamento protocollo Dilettanti e SGS

07/05/2021

Linee Guida per l'attivita sportiva di base e I'attivita motoria in genere

14/05/2021

Dossier UEFA EURO 2020 - Dipartimento Sport

18/05/2021

DL 18 maggio 2021, n. 65

25/05/2021

DL 25 maggio 2021, n. 73

27/05/2021

UEFA Return to Play Protocol v4

31/05/2021

Linee Guida FIGC per partecipazione pubblico

04/06/2021

Decreto Sottosegretario allo Sport - UEFA EURO 2020

07/06/2021

Aggiornamento Protocollo Dilettanti e SGS

17/06/2021

Legge 17 giugno 2021, n. 87 che converte, con modificazioni, il decreto-legge 22 aprile 2021, n. 52 recante
“Misure urgenti per la graduale ripresa delle attivita economiche e sociali nel rispetto delle esigenze di
contenimento della diffusione dell’'epidemia da COVID-19"

18/06/2021

Protocollo integrativo per le fasi finali delle competizioni SGS

08/07/2021

FIGC protocollo stagione sportiva 2021/2022 calcio professionistico maschile, serie a femminile, primavera 1 e 2,
arbitri

23/07/2021

Decreto-legge 23 luglio 2021, n. 105

04/08/2021

Protocollo Dilettanti/DCF/SGS - stagione sportiva 2021/2022

06/08/2021

Decreto-legge 6 agosto 2021, n. 111

10/08/2021

Integrazioni alle indicazioni generali FIGC 10 agosto 2021

19/08/2021

Chiarimenti alle Indicazioni Generali FIGC 19 Agosto 2021

23/08/2021

Linee guida per 'organizzazione di eventi e competizioni sportive aperti al pubblico

10/09/2021

Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri

21/09/2021

Decreto-legge 21 settembre 2021, n. 127

08/10/2021

Decreto-legge 8 ottobre 2021, n. 139

08/10/2021

Linee guida per 'organizzazione di eventi e competizioni sportive (Dipartimento per lo Sport della Presidenza del
Consiglio dei Ministri)

12/10/2021

Dpcm 12 ottobre 2021

26/11/2021

Decreto-legge 26 novembre 2021, n. 172

26/11/2021

Decreto-legge 26 novembre 2021, n. 172

241212021

Decreto-legge 24 dciembre 2021, n. 221

30/12/2021

Decreto-legge 30 dicembre 2021, n. 229

07/01/2022

Decreto-legge 7 gennaio 2022, n. 1

38






FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO CALCIO
SETTORE GIOVANILE E SCOLASTICO

SETTORE GIOVANILE E SCOLASTICO
00198 ROMA - VIA PO, 36
Stagione Sportiva 2021 - 2022

COMUNICATO UFFICIALE N° 101/SGS del 10/01/2022

SOSPENSIONE ATTIVITA GIOVANILE SGS




FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO CALCIO
SETTORE GIOVANILE E SCOLASTICO

Il Presidente del Settore Giovanile e Scolastico della F.I.G.C., considerato |'evolversi della situazione
epidemiologica, al fine di tutelare tutti i tesserati che svolgono lo propria attivita a livello nazionale e territoriale, in
condivisione con il Presidente Federale,

dispone la sospensione fino al 30 gennaio 2022 delle seguenti attivita:

a) Compionati e Tornei agonistici di Settore Giovanile e Scolastico o carattere Regionale, Provinciale e
territoriale la cui organizzazione e demandata ai Comitati Regionali e alle delegazioni della Lega Nazionale
Dilettanti, fatta eccezione per le gare di recupero programmate;

b) Tornei e attivita di base lo cui organizzazione e demandata ai Comitati Regionali e alle delegazioni della
Lega Naozionale Dilettanti;

c) Campionati Nazionali Femminili Under 17 e Under 15;

d) Tornei Nozionali Giovanili U13 Pro e UIH Pro;

e) Attivita organizzate direttamente dai Coordinamenti Regionali SGS: Raduni di Selezioni Territoriali U15
Femminili, attivita presso i Centri Federali Territoriali (CFT), attivita presso le Aree di Sviluppo Territoriale
(AST), incontri di formazione e informazione in presenza, manifestazioni ed eventi pubblici.;

f) Tornei organizzati do Societa (ivi compresi i Tornei gia autorizzati o in fase di autorizzazione);

g] Gare amichevoli di Settore Giovanile e Scolastico organizzate do Societa:

h] Raduni di Selezione organizzati do Societa preventivamente autorizzate;

i) Open Day organizzati da Societao.

Si conferma inoltre che le attivita di allenamento dei tesserati presso le Societa di appartenenza
sono consentite nel rispetto dei decreti governativi e dei protocolli vigenti.

Tutte le attivita di supporto e di formazione alle societa direttamente svolte dal Settore Giovanile e
Scolastico attraverso le proprie strutture centrali e periferiche continueranno nel periodo
suindicato in modalitt da remoto tramite I'utilizzo delle piattaforme digitali dedicate.

Pubblicato in Roma il 16/01/2022

IL SEGRETARIO IL PRESIDENTE
Vito Di Gioia Vito Tisci
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RITORNO ALL’ATTIVITA SPORTIVA AGONISTICA IN ATLETI COVID-19 POSITIVI GUARITI.

La Federazione Medico Sportiva Italiana (FMSI), in qualita di Societa Scientifica riconosciuta dal Ministero
della Salute, tenuto conto delle vigenti normative, linee-guida e raccomandazioni applicabili in materia di
idoneita all’attivita sportiva agonistica in atleti che abbiano contratto infezione da SARS-CoV-2, considerata
I’evoluzione del quadro epidemiologico e clinico dell’infezione stessa e analizzata I'ampia letteratura

scientifica nazionale e internazionale inerente alla problematica, ha elaborato il presente documento.

PREMESSE

La FMSI, nell’affermare I'utilita del protocollo sino ad ora in vigore ai fini della tutela della salute degli atleti,

ne ha aggiornato i contenuti sulla base delle piu recenti evidenze scientifiche, tenendo conto precipuamente

delle seguenti considerazioni:

1) vi sono forti evidenze in letteratura che dimostrano come le complicanze cardiache (in particolare, la
mio-pericardite) siano rare nei giovani atleti e si risolvano in genere favorevolmente in tempi
relativamente brevi, anche in considerazione del fatto che gli atleti sono soggetti sani, essendo stati
sottoposti periodicamente a screening per idoneita agonistica ai sensi della legislazione italiana;

2) [l'esperienza clinica attuale rileva un numero assai minore che in precedenza di quadri da infezione SARS-
CoV-2 da moderati a severi e critici, in particolare nei giovani e giovanissimi atleti;

3) molteplici studi epidemiologici hanno evidenziato come la grande maggioranza degli atleti giovani e
giovanissimi, specie quelli risultati positivi all'infezione nell’ambito di uno screening scolastico o sportivo,

sviluppi un quadro clinico paucisintomatico o del tutto asintomatico.

La FMSI sottolinea inoltre, in riferimento all’attuale contesto sanitario, la validita di quanto espresso in una
circolare del Ministero della Salute: “I primi dati sull’efficacia dei vaccini nei confronti della variante Omicron
suggeriscono che la stessa sarebbe in grado di ridurre I'efficacia dei vaccini nei confronti dell’infezione, della
trasmissione e della malattia sintomatica, soprattutto in chi ha completato il ciclo di due dosi da piu di 120
giorni. La terza dose riporterebbe, tuttavia, I'efficacia dei vaccini a livelli comparabili a quelli contro la variante
Delta conferendo una buona protezione nei confronti della malattia grave. Per tali ragioni & opportuno
promuovere la somministrazione della terza dose di richiamo (“booster”)” (Circolare della Direzione Generale
della Prevenzione Sanitaria del Ministero della Salute prot. n. 60136 del 30/12/2021, recante
“Aggiornamento sulle misure di quarantena e isolamento in sequito alla diffusione a livello globale della

nuova variante VOC SARS-CoV-2 Omicron”).
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Cio premesso, occorre ribadire che nella valutazione degli atleti guariti dalla malattia & indispensabile

identificare le possibili conseguenze della stessa sui vari organi ed apparati, soprattutto cardiovascolare e

respiratorio, tenendo in considerazione anche gli effetti del decondizionamento conseguente alla malattia.

INDICAZIONI GENERALI

Il medico valutatore, specialista in Medicina dello Sport, ai fini del primo rilascio o del rinnovo dell’idoneita
sportiva, ovvero nei casi di infezione da SARS-CoV-2 sopraggiunta in corso di validita della certificazione alla
pratica dell’attivita sportiva agonistica, ai fini della ripresa dell’attivita sportiva, dovra differenziare gli atleti

in:
A. Atleti Covid-19+ (positivi) accertati e con guarigione accertata, secondo la normativa vigente.

A giudizio del medico valutatore, gli atleti saranno suddivisi a loro volta, secondo la classificazione del
National Institutes of Health e riportata anche nella Circolare del Ministero della Salute del 30/11/2020

recante “Gestione domiciliare dei pazienti con infezione da SARS-CoV-2” (Tabella 1), in:

A.1 Atleti che abbiano presentato “Infezione asintomatica o paucisintomatica (presintomatica in Tabella
1)” o “Malattia lieve” e che comunque non siano ricorsi a ricovero ospedaliero e/o terapie antibiotiche,

cortisoniche o epariniche a causa di infezione da SARS-CoV-2;

A.2 Atleti che abbiano presentato “Malattia moderata” o che comunque siano ricorsi a ricovero

ospedaliero e/o terapie antibiotiche, cortisoniche o epariniche a causa di infezione da SARS-CoV-2;
A.3 Atleti che abbiano presentato “Malattia severa” o “Malattia critica”.

Tabella 1: stadi clinici della malattia COVID-19 in base alla classificazione NIH:

Stadio Caratteristiche

Infez[o_ne ssmiomalica Diagnosi di SARS-CoV-2 in completa assenza di sintomi
o presintomatica

Presenza di sintomatologia lieve (es. febbre, tosse, alterazione dei gusti,
malessere, cefalea, mialgie), ma in assenza di dispnea e alterazioni radiologiche
Malattia moderata SpO2 = 94% e evidenza clinica o radiologica di polmonite

Sp02 < 94%, PaO2/FiO; < 300, frequenza respiratoria > 30 atti/min (nell’adulto),
o infiltrati polmonari > 50%

Malattia critica Insufficienza respiratoria, shock settico, efo insufficienza multiorgano.

Malattia lieve

Malattia severa

B. Atleti Covid-19- (negativi) e atleti asintomatici (non testati) nel periodo della pandemia.

| B |
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Nel gruppo Al, e necessaria la valutazione dell’atleta in relazione all’eta (atleti sotto i 40 anni oppure sopra
i 40 anni compiuti), alla presenza o meno di patologie individuate come fattori di rischio cardiovascolare (ad

esempio diabete, ipertensione, ipercolesterolemia), allo status vaccinale.

Per tali atleti € necessario, oltre alla visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport, un

approfondimento con i seguenti esami diagnostici:
1. ECG basale;

2. Test da sforzo con monitoraggio elettrocardiografico continuo (anche con step-test) sino al
raggiungimento almeno dell’85% della FC max, per gli atleti sotto i 40 anni e con anamnesi negativa

per patologie individuate come fattori di rischio cardiovascolare; oppure

Test ergometrico incrementale massimale con monitoraggio elettrocardiografico, per gli atleti sopra
i 40 anni e/o per gli atleti con anamnesi positiva per patologie individuate come fattori di rischio

cardiovascolare.
| summenzionati esami vanno eseguiti:

. non prima che siano trascorsi 7 giorni dall’avvenuta guarigione da SARS-CoV-2 accertata secondo la
normativa vigente per gli atleti sotto i 40 anni, con anamnesi negativa per patologie individuate come fattori
di rischio cardiovascolare e che abbiano ricevuto la dose booster, ovvero abbiano completato il ciclo vaccinale
primario nei 120 giorni precedenti, ovvero siano guariti da infezione da SARS-CoV-2 nei 120 giorni precedenti;

oppure

. hon prima che siano trascorsi 14 giorni per gli atleti sopra i 40 anni, per gli atleti con anamnesi
positiva per patologie individuate come fattori di rischio cardiovascolare e per gli atleti che non abbiano
ricevuto la dose booster, ovvero non abbiano completato il ciclo vaccinale primario nei 120 giorni precedenti,

ovvero non siano guariti da infezione da SARS-CoV-2 nei 120 giorni precedenti.

Acquisita l'idoneita o I'attestazione di “Ritorno all’attivita”, I'atleta potra riprendere gradualmente gli
allenamenti e/o Iattivita, sotto I'attento controllo del Medico sociale e/o del Responsabile sanitario della

societa sportiva.
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Per gli atleti professionisti e gli atleti d’interesse nazionale e internazionale appartenenti al gruppo Al, ¢
necessaria I'esecuzione di una visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport integrata

obbligatoriamente con i seguenti approfondimenti diagnostici:
1. ECG basale;
2. Test ergometrico incrementale massimale con monitoraggio elettrocardiografico;
3. Ecocardiogramma Color Doppler.

| summenzionati esami possono essere eseguiti immediatamente a seguire I'avvenuta guarigione da SARS-

CoV-2 accertata secondo la normativa vigente.

Qualora un atleta dilettante intenda, per motivi agonistici di livello nazionale o internazionale, ridurre il
periodo intercorrente tra I'avvenuta guarigione e I'esecuzione degli esami, potra adottare il protocollo

valevole per i professionisti.

Nel gruppo A2 e A3, data I'assenza di una solida evidenza scientifica circa la prevalenza e la gravita di
eventuali complicanze a carico dei vari organi e apparati, & necessario integrare gli esami previsti dalle
normative per la certificazione alla pratica della specifica disciplina sportiva con gli approfondimenti
diagnostici di seguito dettagliati, non prima comunque che siano trascorsi 30 giorni dall’avvenuta guarigione,
come indicato nella Circolare della Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria del Ministero della Salute
prot. n. 1269 del 13/01/2021 recante “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 diagnosi da SARS-CoV-2”.

Nel gruppo A2, oltre alla visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport, sono necessari i

seguenti approfondimenti diagnostici:

1. Test ergometrico incrementale massimale con monitoraggio elettrocardiografico e valutazione della

saturazione di 02 a riposo, durante e dopo il test;

Federazione Medico Sportiva Italiana
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2. Ecocardiogramma Color Doppler;

3. ECG Holter 24hr. Inclusivo di una seduta di allenamento o di sforzo;

4. Esame spirometrico con determinazione di: capacita vitale forzata (FVC), volume espiratorio forzato al
primo secondo (FEV-1), indice di Tiffenau, picco di flusso espiratorio e flussi a volumi intermedi e massima
ventilazione volontaria (MVV); tali esami spirometrici dovranno essere effettuati anche per gli sport della

Tabella A;

5. Esami ematochimici (Emocromo completo, ALT/AST, Gamma GT, Creatininemia, CPK isotipi cardiaci, LDH,

PT/PTT, INR, Elettroforesi proteica, PCR, Ferritina, Esame urine completo).

Nel gruppo A3 (soggetti con malattia severa o critica, molto rari nella popolazione sportiva in generale e
rarissimi in quella giovanile), oltre alla visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport, sono
necessari gli approfondimenti diagnostici previsti per il gruppo A2 integrati con il Cardiopulmonary Exercise

Test (CPET).

E facolta del medico valutatore richiedere, per gli atleti appartenenti ai gruppi A2 e A3, un’ulteriore visita

dello specialista di branca competente in base al coinvolgimento d’organo.

Qualora nel corso della visita medica e/o da quanto emerso dalla documentazione esaminata il medico
valutatore ne ravvisi la necessita, ha facolta, inoltre, di richiedere per gli atleti di ciascun gruppo (A1, A2 e
A3) ulteriori accertamenti (a titolo esemplificativo: ECG dinamico Holter, diagnostica per immagini
polmonare, esami ematochimici, valutazione cardiopolmonare integrata durante test ergometrico

incrementale massimale, etc.).

A tale scopo sono stati emanati dalla Federazione Medico Sportiva Italiana, unitamente alla SIC Sport e
all’ANCE, all’ANMCO e alla SIC, specifici protocolli quali, in particolare, i Protocolli Cardiologici per il Giudizio
di Idoneita  allo  Sport Agonistico (COCIS 2017, rev. 2018, per  consultazione

https://fmsi.it/it/archivio/archivionews/323-protocolli-di-cardiologia-per-il-giudizio-di-idoneit%C3%A0-allo-

sport-agonistico-cocis.html).
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Una volta ultimato I'iter di esami, il medico valutatore, rilascera:

IM

1. in caso di primo rilascio/rinnovo periodico della visita medica, il “certificato di idoneita alla pratica

dello sport agonistico”;

IIII

2. incaso di sopraggiunta infezione da SARS-CoV-2 con certificazione in corso di validita, I'“attestazione
di ritorno all'attivita (Return to Play)” come da Allegato C (da conservare in copia nella scheda

valutativa dell’atleta, unitamente alle risultanze della visita medica e degli accertamenti eseguiti).

L’esecuzione della visita medica finalizzata al “Return To Play” deve essere effettuata da uno specialista in
Medicina dello Sport, preferibilmente lo stesso che ha concesso la precedente idoneita alla pratica della
attivita sportiva agonistica e preferibilmente presso la stessa struttura di Medicina dello Sport presso la quale
sia stata effettuata la visita medico sportiva finalizzata al rilascio del detto certificato, cosi da poter valutare

la cartella clinica in senso longitudinale e confrontare gli approfondimenti diagnostici eseguiti.

Nel gruppo B gli Atleti dovranno effettuare gli accertamenti sanitari previsti dalla normativa ai fini
dell’eventuale riconoscimento dell'idoneita, nonché ulteriori esami specialistici e strumentali richiesti dal

medico valutatore su motivato sospetto clinico.

Si ritiene che per gli atleti che non siano risultati positivi e per gli atleti positivi guariti gia sottoposti a “Return
To Play” si debba procedere all’effettuazione della visita di idoneita nel rispetto della scadenza naturale della
precedente certificazione, adottando il protocollo standard sport-specifico. Per gli atleti positivi guariti gia
sottoposti a “Return To Play” che presentano una nuova positivita da reinfezione, si ritiene che debbano

essere considerati come nuovi positivi e, quindi, debbano effettuare nuova procedura di “Return To Play”.

Si ricorda, infine, che tutti gli atleti al termine della visita dovranno sottoscrivere il documento denominato
“Allegato A” (da conservare in copia nella scheda valutativa dell’atleta). Qualora I'infezione da SARS-CoV-2
sopraggiunga in corso di validita della certificazione di idoneita alla pratica dello sport agonistico, I'atleta e

tenuto ad informare - oltre che il proprio Medico di Medicina Generale o il Pediatra di Libera Scelta - il Medico
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Sociale della Societa/Federazione Sportiva Nazionale/Ente di Promozione Sportiva/Disciplina Sportiva
Associata e, ad avvenuta guarigione, a trasmettere al medico specialista in Medicina dello Sport o alla
Struttura di Medicina dello Sport certificatori dell’idoneita in corso il modulo allegato denominato “Allegato
B” (da conservare in copia nella scheda valutativa dell'atleta), affinché possa essere valutata I'opportunita di

procedere al rilascio dell’attestazione di “Ritorno all’attivita”.

Il presente documento ha valenza scientifica, in quanto position statement della FMSI, societa scientifica
riconosciuta per la Medicina dello Sport dal Ministero della Salute. L’aspetto legislativo rimane di competenza
del Ministero della Salute, a cui tale documento & stato inoltrato, unitamente al Dipartimento per gli affari
regionali e le autonomie della Presidenza del Consiglio dei Ministri, al Dipartimento per lo sport della

Presidenza del Consiglio dei Ministri e al Comitato Olimpico Nazionale Italiano.
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Il presente documento della Federazione Medico Sportiva Italiana e stato redatto da:

. Maurizio Casasco, Presidente della Federazione Medico Sportiva Italiana; Presidente della
Federazione Europea di Medicina dello Sport;

. Piergiuseppe Cala, Coordinamento Interregionale per la Prevenzione;
. Alessandro Corsini, Presidente AMS FMSI Brescia; Responsabile sanitario Genoa Calcio;
. Maurizio Gottin, Coordinamento Interregionale per la Medicina dello Sport;

. Francesco Landi, Presidente della Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria; Professore ordinario,
Istituto di Medicina interna e geriatrica, e Responsabile Day Hospital Covid-19, Policlinico Universitario
Agostino Gemelli;

. Sergio Pecorelli, Professore Emerito di Ginecologia e Ostetricia, Universita degli Studi di Brescia;
Presidente della Fondazione Giovanni Lorenzini, New York;

. Fabio Pigozzi, Presidente della Federazione Internazionale di Medicina dello Sport; Professore
ordinario di Medicina Interna, Universita degli Studi di Roma “Foro Italico”;

. Luigi Sciarra, Presidente Societa Italiana di Cardiologia dello Sport; Professore associato in Malattie
dell’ Apparato Cardiovascolare all’Universita degli Studi de L'Aquila;

. Marco Scorcu, Vice Presidente della Federazione Medico Sportiva Italiana; Responsabile Servizio di
Medicina dello Sport e dell’Esercizio Fisico, ASL Cagliari;

. Alberto Villani, Presidente della Societa Italiana Pediatria; Professore ordinario e Responsabile della
UOC di Pediatria Generale e Malattie Infettive, Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, Roma;

. Paolo Zeppilli, Professore ordinario di Medicina dello Sport e Scienze Motorie, Policlinico
Universitario Agostino Gemelli.
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Allegato A
DICHIARAZIONE

lo Sottoscritto/a

Nato/a a

DICHIARO

di essere stato informato dal Dott. , Specialista in Medicina dello

Sport, dei possibili rischi per la salute, anche a distanza di tempo, conseguenti all'infezione da Sars-COV-2.

Pertanto, aifini della salvaguardia della salute, miimpegno a comunicare, oltre che al Medico di Medicina Generale
o al Pediatra di Libera Scelta, al Medico Sociale della Societa / Federazione Sportiva Nazionale / Ente di Promozione
Sportiva / Disciplina Sportiva Associata e al Medico Specialista in Medicina dello Sport / Struttura di Medicina dello
Sport che ha rilasciato la certificazione d’idoneita, una eventuale positivita al Covid-19 (anche in assenza di

sintomi).

Data e Luogo L'interessato *

* in caso di minore, é necessaria la firma dei genitori o
dell’esercente la potesta genitoriale

| Genitori o 'esercente la potesta genitoriale

(in caso di atleta minore)

Il Medico Specialista in Medicina dello Sport

| B |
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Allegato B
DICHIARAZIONE

lo Sottoscritto/a

Nato/a a

Dichiarato Idoneo/a alla pratica sportiva agonistica per lo sport

in data dal Dott.

DICHIARO

D di aver riscontrato positivita al COVID-19 (anche in assenza di sintomi) in data

Data e Luogo L'interessato *

* jn caso di minore, e necessaria la firma dei genitori o
dell’esercente la potesta genitoriale

| Genitori o I'esercente la potesta genitoriale

(in caso di atleta minore)

Il Medico Specialista in Medicina dello Sport

| B |
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Allegato C

ATTESTAZIONE RETURN TO PLAY

lo Sottoscritto Dott.ssa / Dott.

Medico Specialista in Medicina dello Sport

ATTESTO

che I'Atleta

Nato a

Dichiarato da me Idoneo alla pratica sportiva agonistica per lo sport

in data

a seguito della visita medica da me effettuata in data e degli accertamenti presi in

visione puo riprendere la pratica dello sport agonistico.

Data e Luogo Il Medico (Firma e Timbro)
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DEVI CERTIFICARE UN ATLETA CHE HA AVUTO IL COVID? ECCO COSA FARE!

Aggiornato al 09/01/2022

In quale stadio clinico della malattia COVID-19 (classificazione NIH) é classificabile il decorso?

Stadio di Infezione “asintomatica o paucisintomatica” o “Malattia lieve”
e senza ricorso a ricovero ospedaliero e/o terapie antibiotiche,
cortisoniche o epariniche a causa di infezione da SARS-CoV-2

A 4

Atleta non professionista o atleta non d’interesse nazionale e
internazionale

Quanti anni ha?

Presenta fattori di rischio cardiovascolare?
(ad esempio diabete, ipertensione, ipercolesterolemia)

Il suo status vaccinale puo essere ricondotto a una delle seguenti
opzioni?

1. Haricevuto la dose booster

2. Ha completato il ciclo vaccinale primario nei 120 giorni precedenti
3. FE’ guarito da infezione da SARS-CoV-2 nei 120 giorni precedenti

Attende 14 giorni dalla
negativizzazione

Attende 7 giorni dalla
negativizzazione

L’esecuzione della visita medica finalizzata al “Return To Play” deve essere effettuata da uno specialista in Medicina dello Sport, preferibilmente lo
stesso che ha concesso la precedente idoneita alla pratica della attivita sportiva agonistica e preferibilmente presso la stessa struttura di Medicina

Stadio di “Malattia moderata” o che comunque € ricorso a ricovero

ospedaliero e/o terapie antibiotiche, cortisoniche o epariniche a causa

di infezione da SARS-CoV-2

v
Attende 30 giorni dalla negativizzazione

Atleta professionista o atleta d’interesse nazionale e internazionale

Visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport
ECG basale;

Test ergometrico incrementale massimale con monitoraggio
elettrocardiografico

Ecocardiogramma Color Doppler

Visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport
ECG basale

Test ergometrico incrementale massimale con monitoraggio
elettrocardiografico

Visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport
ECG basale
Test da sforzo con monitoraggio elettrocardiografico continuo

(anche con step-test) sino al raggiungimento almeno dell’85% della

FC max

dello Sport presso la quale sia stata effettuata la visita medico sportiva finalizzata al rilascio del detto certificato

Attende 30 giorni dalla negativizzazione

Cardiopulmonary Exercise Test (CPET).

Visita medica effettuata dallo specialista in Medicina dello Sport
Test ergometrico incrementale massimale con monitoraggio
elettrocardiografico e valutazione della saturazione di O2 a riposo,
durante e dopo il test

Ecocardiogramma Color Doppler;

ECG Holter 24hr. Inclusivo di una seduta di allenamento o di sforzo;
Esame spirometrico con determinazione di: capacita vitale forzata
(FVC), volume espiratorio forzato al primo secondo (FEV-1), indice
di Tiffenau, picco di flusso espiratorio e flussi a volumi intermedi e
massima ventilazione volontaria (MVV); tali esami spirometrici
dovranno essere effettuati anche per gli sport della Tabella A;
Esami ematochimici (Emocromo completo, ALT/AST, Gamma GT,
Creatininemia, CPK isotipi cardiaci, LDH, PT/PTT, INR, Elettroforesi
proteica, PCR, Ferritina, Esame urine completo).

Eventuale ulteriore visita dello specialista di branca competente in
base al coinvolgimento d’organo.

Qualora nel corso della visita medica e/o da quanto emerso dalla
documentazione esaminata ne ravvisi la necessita, hai facolta, inoltre,
di richiedere per gli atleti di ciascun gruppo ulteriori accertamenti (a
titolo esemplificativo: ECG dinamico Holter, diagnostica per immagini
polmonare, esami ematochimici, valutazione cardiopolmonare
integrata durante test ergometrico incrementale massimale, etc.).

Emetti un nuovo “certificato di Emetti un’”Attestazione di

idoneita alla pratica dello sport ritorno all'attivita (Return to

agonistico” Play)” come da Allegato C

Gli atleti che non siano risultati positivi e gli atleti positivi guariti gia sottoposti a “Return To Play” devono procedere all’effettuazione della visita di idoneita nel rispetto della scadenza naturale della precedente certificazione,

adottando il protocollo standard sport-specifico. Gli atleti positivi guariti gia sottoposti a “Return To Play” che presentano una nuova positivita da reinfezione, devono essere considerati come nuovi positivi e, quindi, devono
effettuare nuova procedura di “Return To Play”.

Qualora un atleta dilettante intenda, per motivi agonistici di livello nazionale o internazionale, ridurre il periodo tra 'avvenuta guarigione e I’esecuzione degli esami, potra adottare il protocollo valevole per i professionisti.




