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Anche nelle persone che hanno avuto sintomi leggeri 'infezione potrebbe aver lasciato il segno a livello

polmonare ¢ cardiaco, ccco perché ¢ necessario eseguire aleuni esami prima di riprendere Tattivita

di Cristina Marrone

i pud tornare a svolgere

attivita fisica in sicurez-

za dopo essersi amma-

lati di Covid-192 Quali

somo i passi aiust da se-

guire senza rischiare di
esagerare? Per molti pazienti il ritor-
no a una vita normale & un percarso
lento, atleti compresi. Inoltre, dopo
un lungo periodo di inattivitd, pud
essere difficile, anche psicologica-
mente, rimettersi in moto. Chici pro-
va avolte scopre di non essere in gra-
do di svolgere un allenamento ai li-
velli precedenti allamalattia. «(Quan-
do tornerd come primass ¢ una delle
domande pii frequenti tra chi & abi-
tuato a fare attivita fisica e vorrebbe
ricominciare ai ritmi pre-malattia.
La parela d'ordine, per agonisti e
non, ¢ la stessa: gradualiti. Non si
tratta solo di un consiglio spinto dal-
I'idea che sia normale, dopo un peri-
odo di stop, rimettersi in moto con
allenamenti progressivi. Sono pro-
prio alcune caratteristiche di Covid-
1y, malaftia subdola, a suggerire cau-
tela.

«Lfficialmente due milioni e mez-
zo di italiani sono risultati positivi a
Sars-CoV-2 con sintomi pit o meno
eravi e abbiamo visto che, anche do-
po la guarigione virologica, alcuni
pazienti continuano ad accusare af-

professionisti basate su un docu-
mento elaborato dalla Federazione
Medico Sportiva ltaliana, unica so-
cieta scientifica accreditata nell'am-
bito della medicina dello sport, in
cui sono elencate una serie di impor-
tanti raccomandazioni per il ritorno
allattivitd agonistica.

Gli atleti che sono guariti da Co-
vid-1g (accertato con tampone mole-
colare o presunto con sintomi com-
patibili) devono sottoporsi a visita
medico- sportiva non prima di 3o
ciorni dalla gnarigione senza atten-

La scala di Borg

La scala di Borg (RPE-Rate of Perceived Exertion) valuta la percezione soggettiva
dello sforzo fisico in relazione all'entita o intensita dello sforzo stesso,

| numeri crescenti (da 6 a 20) sono messi in relazione coni valori

della frequenza cardiaca durante lo sforzo fisico

.;! Percentuale frequenza

dere la scadenza del certificato.

In base alla gravita def sintomi ac-
cusati sono indicati una serie di esa-
mi in piti rispetto alla tradizionale vi-
sita, proprio per indagare eventuali
strascichi a livello cardiaco e polmao-
nare. Ad esempio chi ha avato un'in-
fezione asintomatica o leve dovra
sottoporsi a un test da sforzo massi-
male con monitorageio Eeg e misu-
razione dell'ossigenazione prima,
durante e dopo lo sforzo, l'eco-car-
diogramma color-Doppler del cuore
eunesame spirometrico pervalutare
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ali scambi respiratori dei polmoni. A
chi si & ammalato in modo «modera-
tow 0 ha dovuto essere ricoverato in
ospedale va aggiunto 'leg Holter
delle 24 ore. Tale esame andra ese-
enito anche mentre si svolge un alle-
namento. noltre andranno eseguiti
esami del sangue (che includono
marcatori del danno cardiaco, quali
la troponina, marcatori diinfiamma-
zione e coagulazione ) e delle urine.

Infine chi ha avuto la malattia in
forma severa dovra essere sottopo-
sto, a discrezione del medico, a ulte-
riori accertamenti radiologici pol-
meonari, come ad esempio la 1C pol-
monare. Una volta ettenuta lidonei-
ta per tornare in attivita Fatleta potra
riprendere gli allenamenti in modo
graduale.

Gli atleti amatoriali
(:li atleti agonisti sono in questo mo-
do pit tutelati ¢ controllati. Ma ci so-
no milioni di italiani che, purnones-
sendo tesserati agonisti, praticano
attivith sportiva.
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faticamento,dolori muscolari, calo
della concentrazione, difficolta re-
spiratorie rendendo pitt tortuoso il
ritomo alla normalitd» commenta
Gianfranco Beltrami, vicepresidente
narzionale della Federazione Medico
Sportiva ltaliana. «Ma quel che é pin
preoccupante —avverte Beltrami —
& che guesta patologia pud far insor-
gere miocarditi o pericarditi che per-
durano anche a distanza dalla guari-
gione dei sintomi respiratori, sia in
chi ha avuto sintomi importanti sia
in chisi ¢ ammalato in modolieve. La
miocardite ¢ un'infiammazione del
muscolo cardisco che pud, inalcuni
casi, causare anche gravi aritmie o ri-
durre la funzione del cuore causan-
doscompenso cardiaco. Inaleuni ca-
si l'interessamento cardiaco resta
asintomatico e per questova indaga-
to a fondo, in particolare negli spor-
tivi perché lesercizio fisico, portan-
daoil cuore “su di giri” rende pin peri-
colose le complicanze legate a un'in-
fiammazione cardiaca, mentre il
riposo favorisce la quarigiones.

Visite e certificati

Proprio di recente il ministero della
Salute ha rilasciato nuove linee guida
indirizzate agli atleti agonisti non
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@ Tornare allafase precedente se si avvertono difficolta
# Proseguire nella fase successiva solo se siraggiungono gli obiettivi di quella in corso

Fase 5

Obiettivo Preparazione per tornare
all'attivita fisica

Esercizi Esercizi di respirazione,
diequilibrio,
stretching leggero,
camminata dolce

Scala Mantenere

diBorg il livello 6-8

Avanzamento

Fonte: Cornere della Sera & Britsh Medical sourmal
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Attivita a bassa intensita Attivita aerobica Attivita aerobica a intensita
come camminata lenta, a intensita moderata moderata con attivita

yoga leggera, {inizio di allenamento di coordinazione, forza,
fJil'.E{ﬂl lavori di casa deﬂa-for.zall ‘equilibrio con esercizi

come corsa, con cambi
di direzione e circuiti
a corpo libero

odi giardinaggio

incrementare Camminare a ritmo sostenuto, Due giorni di lavoro
I'attivita saliree scendere le scale andare alternati a uno
di 10-15 minuti in bici, nuotare. Due sessicnida 5 diriposo
al giormo minuti di attivita aerobica intervallati
da riposo. Se tollerato aggiungere
una sessione di lavoro al giomo
Mantenere Mantenere Mantenere
il livello =11 illivello 12-14 il livello 12-14
Dopo 7 giorni e guando sie Dopo 7 giormi e guando Dopo

in grado di camminare
per 30 minuti mantenendo
il livello 11 della scala di Borg

51 pud lavorare per mezz ora
CON U pieno recupero
entroun‘ora

7 giornie guando
Si accusa meno
la fatica
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pandemica gli impiant sportivi so-
no chiusi, nonostante cio nei parchi
moltissima gente corre, per le strade
ciclisti si allenano, in montagna ¢
consentito lo sci di fondo.

«Non ci sono differenze tra un
agonista o uno sportivo che la dome-
nica corre 20 chilometri o ta sci di
fondos fa notare Beltrami «per que-
stoil mio consiglio e che tutti coloro
che praticano attivita sportiva, anche
amatoriale, e sono guariti da Covid-
14, si rivolgano s un medico speciali-
sta in medicina dello sport ed even-
fualmenteeffettnare tutti gli accerta-
menti necessari per escludere pato-
logie post-Covid che rendono
maggior ragione se si accnsano affa-
ticamento, dolori muscolari, affan-
no che tendono a non sparires.

In aiuto di chi sportivo professio-
nista o agonista non &, ma ama fare
attivita fisica, anche leggera, un
gruppo di mediei dello sport e fisia-
tri ha recentemente pubblicato sul
British Medical Journal una serie di
consigli pratici su come hasare 'alle-
namento.

L'opinione condivisa € che si do-
vrebbe riprendere il movimento non
prima di sette giorni dalla fine dei
sintomi, utilizzando un approccio
molto graduale, aumentando pro-
cressivamente D'attivita fisica fino a
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raggiungere i livelli pre Covid.

Gli scienziati fannoriferimentoal-
la scala di Borg che valuta la perce-
zione soggettiva dello sforzo in rela-
zione alla frequenza cardiaca.

11 valore pil1 basso della scala (6)
corrisponde a cirea a 6o battiti al mi-
nuto (nessuno sforzo ymentre il valo-
re piltalto (20)siriferisce al massimo
storzo possibile con 2oo battiti al mi-
nuto (poco sostenibile ).

Finoal livello 11 ¢ considerato eser-
cizio leggero.

Lo schema dei sette giorni
Si puo partire nei primi sette giormni
con esercizi di respirazione,equili-
brio, stretching legeero, camminata
dolee con un livello 6-8 della scala di
Borg, raggiungendo non oltre il 40
per cento della frequenza cardiaca
massima.

Nella settimana successiva si pud
incrementare lattivitcon esercizi di
voza leggeri, piceoli lavori di giardi-
naggio o domestici, aumentando la
durata di 10 minuti al giorno fino ad
arrivare @ camminare per 50 minut
senza superare il livello 1 della scala
di Borg.

Se si avwertono difficolta respira-
torie oaltri sintomi sospetti € racco-
mandato fermarsi e rivolgersi al pro-
prio medico per identificare le cause
con ulteriori accertamenti.

Qualsiasi disciplina

si pratichi e a qualunque
livello e consigliabile
ottenere il parere

diun medico specialista

Lavoro pili impegnativo

L'esperto
risponde

alle domande
dei lettori su

L'infiammazione al cuore

Quanto ¢ frequente
la miocardile

™ opo mesi di pandemis ¢ ormai
D chiaro che Covid-1y non colpisce
solo i polmond ma anche reni, cer-

vello, fegato, pelle e pud lasciare il segno
sul cuore. In diversi casi i medici hanno ri-
scontrato nel pazienti elevati livelli di tro-
ponina, marcatore rilevato nel sangue diun
danno al tessuto cardiaco. primo camna-

fosse stato ricoverato in ospedale ¢ la meta
fossero asintomatici. Le ultime ricerche
tuttavia sembrano meno allarmistiches.
Che cosa sta emergendo?
«Llimpressione ¢ che i dati vadano rivist
al ribasso. Un'indagine dell'tniversita del
Wisconsinappena pubblicata su Jama Car-
diologv ha indazato la prevalenza della
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Ritorno all'attivita
fisica pre Covid

Setollerato si puo superare
il fivelio 15 della scala di Borg
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In una terza fase inizia un lavoro pin
impegnativo, rapportato alle capaci-
tA acquisite prima della malattia con
attivita aerobica moderata come
camminare a ritmo sostenuto, salire
¢ scendere le scale, andare in bici,
nuotare (quando si potra).

51 pud cominciare con due sessio-
nidacingue minuti intervallati daun
periodo di riposo. Se tollerato si pos-
sonoageiungere cingue minuti di la-
voro al giorno. Mella scala di Borg
non va superato il livello 14, corri-
spondente al 75 per cento della fre-
quenza cardiaca massima. Con gque-
storitmo si dovrebbe essere in grado
di mantenere durante lo sforzo una
conversazione senza tuttavia rima-
nere senza fiato. Unavolta che si rie-
scaa lavorare per mezz'ora di seguito
sentendo di aver pienamente recu-
perato entroun’ora ci si pud spostare
in fase 4, dove si aggiungono movi-
menti piin complessi che interessano
coordinazione, forza, equilibrio con
esercizi come la corsa, compresi
cambi di direzione e circuiti a corpo
libero. Arrivati a questo punto si do-
vrebbe essere in grado di tornare ai
livelli di esercizio pre Covid e si pub
riprenders un‘atrivita regolare.
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nello d'allarme per linfarto e altre patolo-
gie cardiache, tra cui la miocardite che tan-
to preoceupa gli atleti perché & un'infiam-
mazione che potrebbe portare, nei casi pin
serl, a dover sospendere [attivitd sportiva
per alcuni mesi.

Che cosa ¢ la miocardite?

«E un'inflammazione del muscolo cardi-
dcoingenereassociata ad esposizioni virali
0 a malattie autoimmuni che puo causare
gravi aritmie e, in casi molto rari, portare
alla morte improvvisa, olire a causare o
peggiorare un'insufficienza cardiacas
chiarisce Enrico Ammirati, cardiologo del-
l'ospedale Niguarda, esperto di miocarditi.
L'inflammazione al muscolo cardiaco
© una conseguenza frequente del Covid?®

«Neimesi scorsiun paio di studi avevano
destato preoccupazione perché l'interessa-
mento cardiaco sembrava molto diffuso,
almena sulla base dei dati rilevati dalla ri-
sonanza magnetica cardiaca. Una ricerca
tedesca aveva evidenziato che su wo pa-
zlenti esposi al coromavirus, (etd media 4y
anni, il 33% ospedalizzati), 1a presenza di
inflammagione cardiaca residua raggiun-
gevail bosw Un'alita ricerca della Ohio State
I nfversity aveva concluso che 4 atleti uni-
versitari su 26 (il 150) sottoposti & risonan-
za magnetica cardiaca dopo essere stati
contagiati da sars-CoV-2 avevano sviluppa-
tosesnidimiocardite, nonostante nessuno

miocardite su 145 atleti agonisti (20 anni
l'etamedia), che si stavano riprendendo da
Covid-eg. Nessuno dei pazienti era statori-
coverato inospedale, un quarto presentava

la prevalenza di questa
temuta complicazione
e inferiore rispetto

alle previsioni

sintomi moderati, gli altri sintomi lievi o
asintomatici. La risonanza magnetica car-
diaca ha evidenziato che solo due studenti
presentavano seeni sugeestivi di miocardi-
te, un data estremamente pin basso rispet-
to ai numeri emersi dellindagine della
(hio State University. Un altro studio che
ha indagato i seani istologici di miocardite
all'autopsia su 277 pazienti con eta media
di 75 anni e con una o pit comorbidita de-
ceduti per Covid ha concluso che linfiam-
mazione cardiaca era presente nel 7w dei
casi, ma meno del 2 era da attribuire a Co-
vid-1g. Mancano tuttavia studi su pazienti
ospedalizzati, ora in corso. Ricordiamoci
tralaltro che i sintomi della polmonite, do-
lore ¢ mancanza di fiato possono masche-
rare quell della miocardites.
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Medicina sportiva

di Gianfranco Beltrami

In questo forum si parla di medicina dello sport, ovvero tutte
le patologie legate allo sport e la prevenzione delle stesse. Le
risposte sono date da un team di specialisti coordinati da
Gianfranco Beltrami, specialista in Medicina dello Sport,
vicepresidente nazionale della Federazione Medico Sportiva
ltaliana, professore a contratto Universita di Parma e San
Raffaele di Roma, presidente Commissione Medica e
Antidoping Federazione Italiana e Mondiale di Baseball e
Softball (FIBS -WBSC). Gli altri esperti che rispondono ai
quesiti dei lettori sono: il professor Luigi Di Luigi,
responsabile Unita di Endocrinologia all'Universita di Roma
‘Foro Italico” e specialista in Medicina dello Sport, e
Francesco Ceccarelli, professore ordinario di Ortopedia e
traumatologia all'Universita degli Studi di Parma e direttore
della Scuola di Specializzazione di Ortopedia dello stesso
ateneo.



