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:— ai sensi dell’art. 2, secondo comma, della sopracitata
! legge, recante: « Disciplina dell’accesso alle singole atti-

r

* Pistituzione del Servizio sanitario nazionale; .
. cernente il finanziamento del Setrvizio sanitarid nazio-

“4._Jisto il decreto del Presidente della Repubblica

. cordo collettive nazionale per la regolamentazione dei
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DECRETI MINISTERIALL

MINISTERO DELLA SANITA

DECRETO 18 febbraio 1982.
Norme per la tutels senitaria’ dell'attivith gmrtiva Bg0-

-TL. MINISTRO DELLA SANITA’

Vista la legge 26 ottobre 1971, n. 1099 sulla tutela
sanitaria delle attivith sportive; * -
Viste il decreto ministeriale 5 luglio 1975, emanato

: vith sportive »;
Vista la legge 23 dicembre 1978 n. 833 concernente

Visto il decretolegge 30 dicembre 1979, n. 663, con-
‘le, convertito nella’ legge 29 febbraio 1980, n. 33;

.2 agosto’ 1981, art. 23, primo comma, relativo allo
ordo collettivo nazionale per la regolamentazione
dei rapporti con i medici di medicina generale;
Visto il decreto del Presidente della Repubblica
13 agosto 1981, art. 23, quarto comma, relativo all’ac-

rapporti con i medici specialisti pediatri di libera
scelta;

Considerata la necessith di stabilire, ai sensi del-
F'art. 5 del citato decreto-legge 30.dicembre 1979, n. 663,
convertito nella predetia legge n. 33/80, i criteri tecnici
generali in base ai quali debbono essere effettuati i
conlrolli sanitari di idoneita alle attivitd sportive, per

la parte relativa all'attivitd agonistica;

Sentity la commissione appositamente istitnia con
AR warpes WL

aecedn Gl Muammiie delin saatid

Decreta:
Art, 1, i
. Al fini della tutela della salute, coloro 'che'praticano
tivith sportiva agonistica devono sottoporsi previa-
me.}te ‘e periodicamente al controllo deil'idoneita spe-
fica allo sport che intendono svolgere o svolgono.

La qualificazione agoristica a chi svolge attivita
sportiva & demandata alle federazioni sportive nazionali
¢ dgli enti sporiivi riconosciuii.

- ‘Devono sottoporsi altresl ai controlli di cui sopra i

partecipanti ai giochi della gioventlt per accedere alle
-fasi naziomali.

L

Art. 2.

L'accertamento di idoneitd, relativamente all'etz ed
al sesso, per I'accesso alle singole attivitd sportive ago-
nistiche viene determinato dai miedici di cui allart. S;
uitimo comma, del.decretolegge .30 dicembre 1979,
n. 663, convertito in legge n. 33/80, sulla base della
v:-alutazmne della maturita e della capacitd morfofun-
zionale e psichica individuale, tenuto conto delle norme
stabilite - dalle federazioni sportive nazionali e, per
quanto-riguarda i giochi della gioventl a livello nazio-
nale, dal Ministero della pubblica istruzione.

Art. 3.

Ai fini del riconoscimento dell’idoneiiad specifica ai
singoli sport i soggetti interessati devone sottopors:

agli accertamenti sanitari previsti, in rapporto allo sport
praticato, nelle tabelle A e B di cui all’allegato 1 del
presente decreto, con la pcnodlc:lta‘a indicata nelle stésse
tabelle.

1l medico visitatore ha facolta di richiedere ulteriori
esami specialistici e strumentall su motivato -sospetio
clinico.

A

Gli sport. non contemplatl nelle sopracitate tabelle

sono assimilati, ai fini degli accertamenti sanitari da
compiersi, a quello che, tra i previsti, presenta mag:
giore affinitd con il prescelto. dall'interessato.

Nel caso in cui I'atleta pratichi piti. sport, deve sotto-
porsi ad una sola visita di idomeitd con penodxcnté
annuale.

La visita. sar2, mel caso predetto comprensiva di
tutte le indagini contemplate per i singoli sport.

Art. 4.

In occasione degli accertamenh sanitari di cui allu
art. 3 si procede alla compilazione di una scheda di
valutazione medico-sportiva conforme ai modelli Ae B
di cui all’allegato 2. ;
Art. 5.

Al soggetti riconosciuti idonei viene rilasciato il rela-
tivo certificato di idoneitd seconde il modello di cui
all’allegato 3, la cui validita permane fino alla succes-
siva visita periodica.

La presentazione, da parte dell'interessato, del pre-
detto certificato di idoneitd 2-condizione indispensabile
per la partecipazione ad attivita agomst:che.

Detto certificato deve essere conservato Ppresso la
societd sportiva di appartenenza.

La documentazione inerente agli- acceriamenti effet-

tuati nel corso delle visite deve essere conservata a_

cura del medico visitatore per almeno cinque anni.
Avt. &

Chrataa 3 awopiine deglt aaviianeeii weaidant vl
all'art. 3 risulti la non idoneitd alla pratica agonistica
di un determinato sport, I'esito negativo con l'indica-
zione della diagnosi posta a base del giudizio (alle-
gato 4) viene comunicato, entro cingue giorni, all'inte-
ressato ed al competente ufficio regxonale.

Alla societa sportiva di appartenenza v1ene comunicato
il solo esito negativo.

Avverso il giudizio negativo linteressato pub, nel
termine di trenta giorai, proporre ricorse dinanzi alla
commissione regionale composta da:

un medico specialista o docente in medicina dells -
sport che svolge anche le funzioni-di presidente;

un medico specialista o docente in medicina interna
o in materie equivalenti;

un medico specialista o docente in cardiologia;

un medico specialista o docente in oriopedia;

un medico spec:ahsta o docente in medicina legale
e delle assicurazioni.:

La commissione pud, in relaz:one ai smgoh casi da
csaminare, avvalersi della consulenza di sanitari in pos-
sesso della specializzazione inerente al caso spc<:1f1co

Art. 7.
Il' presente decreto sara pubblicato nelia Gazze!m
U{[zcrafe della Repubblica italiana.

Roma, addi 18 febbraio 1982
Il Ministro:~ ALTISSIMO
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Normative sulla tutela sanitaria delle attivitd sportive e la lotta al doping Appendice

ALLEGATO I

CONTROLLI SANITARI E LORO PERIODICITA
IN RELAZIONE AI VARI SPORT

TABELLA A

ACCERTAMENTI RICHIESTI PER TUTTI GLI SPORT SOTTOELENCATI

Visita medica
Esame completo delle urine
Elettrocardiogramma a riposo

Sport Periodicita
(in anni)

Automobilismo (velocita, rally, autocross, ral- 1
IVETEERY smnsiermemmm s et i et s

Automobilismo (regolarita nazionale e slalom 2
nazionale) .........cooieiiiiiiii s

Badminton ............ooooiiiiiiiieean 2
BOB wonsmmsm i e S e R 1
BOCCE .ot 2
Curling e birilli sul ghiaccio .................... 2
GOl o 2
Karting ..., 2
Motociclismo (velocitd) 1
Motociclismo (motocross, enduro, trial) ...... 1
MOtOnautica .......c..vevvvuiriiiiiieiriniinsinnnns 1
21 i T S 1
Tamburello .........coooviiiiiiiiieias 2
Tennis da tavolo 2
Tiro con ’arco 2
Tiro 2 Segno ......oooooivivniivviiieieeieenn, 1
Tiro a volo ......ooovvieiiiiii e 1
TOER occicnimns s S R e mermmr st o 1

Esami specialistici
integrativi
Esame neurologico periodico.
E.E.G. nel corso della prima visita.

Esame neurologico periodico.
E.E.G. nel corso della prima visita.

Esame neurologico periodico
E.E.G. nel corso della prima visita.

Esame neurologico periodico.
E.E.G. nel corso della prima visita

Esame neurologico periodico
E.E.G. nel corso della prima visita.

Esame otorinolaringoiatrico con audiometria
periodico.

Esame otorinolaringoiatrico con audiometria
periodico

Esame neurologico periodico.

Esame otorinolaringoiatrico con audiometria
periodico.

E.E.G. nel corso della prima visita.
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Appendice Normative sulla tutela sanitaria delle attivita sportive e la lotta al doping

TABELLA B
ACCERTAMENTI RICHIESTI PER TUTTI GLI SPORT SOTTOELENCATI

Visita medica
Esame completo delle urine
Elettrocardiogramma a riposo e dopo sforzo

Spirografia
Sport Periodicita Esami specialistici
(in anni) integrativi

Atletica leggera ............cooovieiiiiinereninnnnn, 1

Baseball .............ooooviii 1

BIAtRION woviisviinminmsiimemmpenmmnmmsmmmamsmmosmenos I Esame otorinolaringoiatrico con audiometria
periodico

Calelo ..o 1

Canoa .....oocoiiii 1

Canottaggio ..........occovovviiiiiii 1

Ciclismo ......ovvviiiineeie e 1

Ginnastica ...........oocooviii L 1

Hockey e pattinaggio a rotelle ................. 1

Hockey su prato e “en salle” ................... 1

R I 1

TBDICR oo ionissin s ssios sk e sm sy s s 1

UG s s 5 e e e o 1

LOta oo 1

NUOLO ..t 1

Pallacanestro ...................................... 1

Pallamano .....................ooooi 1

Pallanuoto ...................oc.coooooiiiiii i

Pallavolo .....ccoovivviiiieiieis 1

Pentathlon moderno .......................... . |

21 L L — 1 Esame neurologico periodico.
Esame oculistico con videat fundus periodico.
Esame otorinolaringoiatrico con audiometria
periodico.
E.E.G. nel corso della prima visita ed in oc-
casione delle visite di cui al punto D) delle
note esplicative.

RUBBY st s e e s 1

Scherma ... 1

Sci alpino - discesa libera ................. ... . 1 Esame neurologico periodico.
E.E.G. nel corso della prima visita.

Slalom speciale e gigante ................._. . 1 Esame neurologico periodico
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Appendice

Sci combinata - salto speciale ..................

Scidafondo ................ooiiiiiiiiiinin
Sei nautico ...,
-Tc1 47 1| SRS ——
Sollevamento pesi ................coovvvivvninns,
Sport del ghiaceio ............oooovviviini

SPOTt eQUESHTT ....vviviieeeeeeir e

1 Esame neurologico periodico.
E.E.G. nel corso della prima visita.

1 Esame otorinolaringoiatrico periodico

Note esplicative

A) La visita medica deve comprendere:
I’anamnesi;

la determinazione del peso corporeo (in Kg) ¢ della statura (in cm);

'esame obiettivo con particolare riguardo a

sport praticato;

I’esame generico dell’acuita visiva mediante ottotipo luminoso;
'esame del senso cromatico (solo per gli sport motoristici);
il rilievo indicativo della percezione della voce sussurrata am 4 di distanza, quando non & previsto

'esame specialistico ORL.

B) La valutazione clinica del grado di tolleranza allo s

P’esame E.C.G. mediante IRI (vedi tabella allegata).
C) L’esame spirografico deve comprendere il rilievo dei seguenti parametri:

capacita vitale (CV);

volume espiratorio massimo al secondo (VEMS);

indice di Tiffeneau (VEMS/CV);
massima ventilazione volontaria (MVV).

gli organi ed apparati specificamente impegnati nello

forzo fisico deve essere effettuata nel corso del-

D) Ogni pugile che abbia subito un “KO” per colpi al capo o che abbia comunque subito una sconfitta
prima del limite (KOT, abbandono, getto dell’asciugamano), deve sospendere Pattivita pugilistica,

anche di allenamento, per un periodo minimo dj 30 giorni. Il

periodo di riposo iniziera automatica-

mente dal giorno del combattimento, Dopo il periodo di riposo il pugile non pud riprendere in alcun

modo I’attivitd agonistica se non dopo essersi sottoposto a vis

ita di controllo. Obbligatoriamente tra

la data della visita medica di controllo e quella del combattimento, deve intercorrere un periodo di
quindici giorni, necessario per I'idoneo allenamento. Ogni pugile che subisce due KO consecutivi de-
ve osservare, a decorrere dall’ultimo, un periodo di riposo di tre mesi, dopo il quale deve sottoporsi

a visita di controllo.

E) Ogni atleta che subisce un trauma cranico d

visita di controllo prima di riprenderia.

F)} Per tutte le altre norme pertinenti ma non contemplate nel presente allegato,

eve sospendere I'attivitd sportiva praticata e sottoporsi a

golamenti sanitari delle federazioni sportive nazionali ed internazionali.

si fa riferimento ai re-
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