RUGBI CATALA: RETORN POST-COVID19

INTRODUCCIO:

La Comissié Médica de la Federacié Catalana de Rugbi es va formar I'any 2018 amb I'objectiu de
vetllar per la salut dels jugadors i jugadores del rugbi catala, en totes les seves categories. Aixi
s'inaugurava |'area de Salut dins de I'organigrama de la Federacié Catalana de Rugbi (FCR), oferint
un servei de recolzament médic a totes les entitats, jugadors i jugadores que constitueixen el rugbi
catala.

Els membres d'aquesta comissié han elaborat aquest document tenint en compte les recomanacions
de les diferents entitats esportives, nacionals i internacionals, del govern, i de les diferents societats
mediques en relacié a la malaltia COVID19, actuals. El document s’haura d’anar actualitzant en funcié
de les novetats que vagin sorgint i de les recomanacions governamentals.

Els autors del document sén:

e César Abellan Miralles. Llicenciat en Medicina i Cirurgia. Metge especialista en Cirurgia
Ortopedica i Traumatologia. Adjunt del Hospital Asepeyo de Sant Cugat. Cap de la unitat de
colze. Consulta privada a Centre Médic Balmes 353, Clinica Tres Torres i Centre Medic Mollet
del Vallés. Vinculat al Club de Rugby Sant Cugat. President de la Comissi6 Médica de la
Federacio Catalana de Rugbi.

e Jordi Bachs Bayés. Llicenciat en Medicina i Cirurgia. Metge especialista en Cirurgia Plastica,
Reparadora i Estetica. Amb consulta privada a Girona i a Clinica Girona. Responsable dels Serveis
Medics del GEIEG rugbi. Membre de la Comissié Médica de la Federacié Catalana de Rugbi.

e Carlos Fernandez. Llicenciat en Medicina i Cirurgia. Responsable dels Serveis Médics del Rugby
Club I'Hospitalet. Membre de la Comissié Medica de la Federacié Catalana de Rugbi.

e Andreu Gonzélez Fortuny. Quiromassatgista. Especialista en massatge esportiu i kinesiotape.
Responsable dels Serveis Médics del Barcelona Universitari Club (BUC). Membre de la Comissié
Medica de la Federacié Catalana de Rugbi.

e Antonio Jansana de Leyva. Metge especialista en estomatologia. Consulta privada a Clinica
Dental Bucalia. Direccié Médica. Responsable dels Serveis Medics del Quimic Equip de Rugby.
Membre de la Comissié Medica de la Federacié Catalana de Rugbi.

¢ Rita Sahun Font. Llicenciada en Medicina i Cirurgia. Master en dietética i nutricié. Metgessa de
familia en consulta privada, especialitzada en el tractament de |'obesitat i la prescripcié d’habits
saludables. Responsable dels Serveis Meédics de la Unié Esportiva Santboiana. Membre de la
Comissié Medica de la Federacié Catalana de Rugbi. Co-vicepresidenta de la Comisién de
Sanidad de la Federacion Espafiola de Rugby.

La reincorporacié a 'activitat esportiva del rugbi en periode COVID19 suposara fer un esforg
d'adaptacié que ha d'incloure a la FCR, els clubs, les institucions de govern i els propis
jugadores i jugadores, pares i mares o tutors i tutores.



La Federacion Espanola de Rugby (FER) ha publicat una guia per a la tornada a la
competicié, de gran utilitat i amb indicacions molt ben elaborades, perd amb aspectes que
entenem que soén de dificil acompliment donat el nivell organitzatiu i econdmic dels nostres
clubs. Es per aquest motiu, que des de la Comissié Medica de la FCR, basant-nos en les
guies elaborades y publicades per la World Rugby, la FER, el Consejo Superior de Deportes,
el Departament de Salut, la Secretaria General de I|'Esport, etc, volem fer unes
recomanacions especifiques per al rugbi catala, adaptades a la nostre realitat estructural.



QUE ES LA COVID19?

La COVID 19 és la malaltia infecciosa provocada pel virus “sindrome respiratori coronavirus 2", el
SARS-CoV-2, virus que forma part d'una extensa familia de virus amb capacitat de provocar malaltia
tant en animals com en humans, amb formes cliniques que van des de refredats comuns a malaltia
greu. Els coronavirus que afecten als humans han estat considerats com a patogens sense
consequiéncies durant molts anys fins que van ser descrits dos coronavirus altament patogens, el
SARS-CoV i el MERS a principis del segle XXI. Fins el brot, que va aparéixer a Wuhan (Xina) el
desembre del 2019, no es tenia coneixement de I'existencia del SARS-CoV-2 ni de la malaltia que
provoca.

La COVID19 és actualment una pandémia que afecta a molts paisos de tot el mén. Els simptomes
més habituals son la febre, la tos seca i el cansament. Menys freqlientment pot aparéeixer dolors,
molesties, congestid nassal, conjuntivitis, mal de coll, diarrea, pérdua del gust i de I'olfacte, i
erupcions cutanies o canvis de colors en els dits de les mans i dels peus.

La clinica sol ser lleu i amb aparicié dels simptomes de forma progressiva, de fet el 80% de les
persones es recupera sense necessitat de tractament hospitalari. Un 20%, pero, sol presentar un
quadre més greu, principalment les persones més grans (>65 anys) o persones que tinguin
antecedents d'hipertensié arterial, problemes cardiacs o pulmonars, diabetis o cancer, o problemes
d'immunitat. Aquestes persones, sén les que presenten més risc, perd qualsevol persona exposada
al virus pot fer una manifestacié greu de la COVID19, independentment de la seva edat, i estat de
salut, per aixo cal extremar tant les mesures de prevencié. S’ha descrit afectacié en nens, també, tot
i que amb clinica lleu i inclds asimptomatica.

La malaltia dura entre 2 i 6 setmanes en funcié de la gravetat, i sembla que presenta una mortalitat
de entre 1-2%.

Es transmet per via respiratoria, de persona a persona, a través de les gotes procedents de
secrecions nassals o orals, que surten quan una persona infectada tus o exhala (aquestes gotes
poden arribar als 2 metres de distancia) i a través de superficies contaminades. El contagi es provoca
quan persones sanes inhalen aquestes gotes, o bé quan es toquen amb les seves mans, el nas, els
ulls o la boca, després d'haver tocat objectes contaminats per les gotes i no haver-se rentat les mans.
La permanéncia del virus sobre superficies sembla que va de les 4 a 72 hores segons el tipus de
material.

El periode d'incubacié de la malaltia va des del dia 2 al dia 14 de la infeccié, amb aparicié mitja dels
simptomes sobre els 4-6 dies, i amb possibilitats de transmetre la malaltia des de 2 dies abans de
Iaparicié dels simptomes, durant tot el periode simptomatic i fins a 5-6 dies després. S’han descrit
casos en els que ha pogut existir transmissi6 a partir de persones asimptomatiques. La
transmissibilitat es molt elevada (es pensa que esta al voltant del 2,2: 1 persona afectada por
contagiar a 2,2 persones sanes).

La inactivacié de virus es produeix en presencia d'etanol al 95% o d'hipoclorit sodic en
concentracions superiors al 0.1% durant 1 min.



No hi ha evidéncia encara sobre |'estacionalitat de la malaltia.

La malaltia es diagnostica a través de metodes que determinen la preséncia del virus (PCR) en la
persona infectada i/o a partir de la deteccié d'anticossos (serologia IgM i IgG) que ens permeten
saber si la persona presenta infeccié aguda o si la persona ja es immune. El problema sén els falsos
negatius com a consequiéncia d’'una mostra insuficient o per la recollida de la mostra massa aviat o
massa tard en |'evolucié de la malaltia. No hi ha coneixement encara de la duracié del estat
immunitari.

RESULTATS SIGNIFICAT CLINIC

CORONAVIRUS

Negatiu

Fase inicial de la malaltia

Fase aguda de la malaltia

Malaltia evolucionada

Fase final de la infeccid

Estadi inicial amb fals negatiu

Infeccid resolta

Malaltia en evolucid

No hi ha actualment un tractament especific per a la COVID19, ni una vacuna que permeti la
immunitzacio.

RECOMANACIONS PER A LA PREVENCIO DE LA COVID19

Totes les mesures de prevencié s’estableixen a partir del coneixement actual que hi ha de la malaltia
i per tant aniran variant amb el temps. Estan resumides en I'enllag del canal salut de la Generalitat
de Catalunya (https://canalsalut.gencat.cat/ca/salut-a-z/c/coronavirus-2019-ncov)

Les principals mesures de prevencié son SOCIAL DISTANCING
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Actualment és obligatori I'Us de mascaretes:

e Totes aquelles persones de 6 anys en endavant que no tinguin contraindicaciolll. Per a les
persones de 3 a 5 anys, |'ulls de mascareta ellls recomanable perol no obligatori.
e Quines persones estan exemptes de |'ulls de mascareta?
o Aquelles persones que presenten una malaltia o dificultat respiratolria que pot
empitjorar amb |'ulls de la mascareta.
o Aquelles persones que no solln capaces de treure’s la mascareta de manera
autolnoma (sense ajuda) quan ho necessiten.
o Aquelles persones que persones que presenten trastorns o alteracions de la conducta
que en fan inviable |'ulls.



e En general, cal fer ulls de mascareta sempre que se surt de casa.
e Les situacions en les quals no cal fer ullls de mascareta soln:
o Durant la prallctica esportiva.
o Mentre s’estalll menjant o bevent.
o Durant les activitats restringides als grups estables de convivellncia en el marc de
les escoles i les activitats de lleure infantil i juvenil.

| la mesura de prevencié més important és sense dubte, |'aillament, en cas de presentar simptomes
o sospita d’haver estat en contacte amb alguna persona infectada per tallar la cadena de transmissio.
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REINCORPORACIO A L'ACTIVITAT ESPORTIVA

Les fases establertes per les autoritats, per a la tornada a les competicions federades i professionals,
son:

ENTRENAMENT

BASIC

Fases 1 i 2 de descon- = Fase 3 de desconfina- Fases per decidir. Usde  Entrenament de
finament social. Entre- = ment social.  Grups pilota grup. Sense  tot l'equip. Amb
nament individual. | reduits de maxim 20  contacte contacte. Es pot
Sense Us de pilota. iuaadors. Us de pilota competir

Les guies per a la reincorporacié a la practica esportiva en 'esport de competicié deixen clars alguns
conceptes:

e La necessitat d'un compromis personal explicit d'esportistes, técnics, directius i altres
persones vinculades a |'esport, de controlar el seu estat de salut i d'abstenir-se de participar
de les activitats en cas de sospita d'infeccié o de contacte amb persones infectades.

e La necessitat de que hi hagi un responsable que faci acomplir les noves recomanacions i
normatives en relacié a la situacié actual: control de salut, mesures higiéniques, neteja i
desinfeccid, mesures generals de prevencié.

e La necessitat d'assegurar una reincorporacié saludable dels jugadors i jugadores que hagin
estat afectats per la malaltia.



COORDINADOR COVID

D’acord amb les directrius de la World Rugby i de |la Federacion Espafiola de Rugby, els clubs hauran
de designar un Coordinador COVID19 amb coneixements sobre la COVID19 o facilitat d'accés a ells
i crear una Comissié COVID19 constituida pel coordinador, almenys un directiu i el director esportiu
del club, emplenar el formulari adjunt, i comunicar-ho a responsableprotocolo@csd.gob.es.

Cal designar un coordinador COVID19 a cada club, que preferiblement hauria de ser sanitari o, si
més no, algl amb els coneixements necessaris o amb accés a la informacié necessaria sobre el
COVID. La Comissié Medica s'ofereix a donar suport a tots els clubs del rugbi catala en aquestes
tasques.

Aquest coordinador COVID, juntament amb la Junta Directiva del seu club i la directiva de la FCR
seran els responsables de prendre les mesures adequades per acomplir amb les normatives
establertes. En cap cas la responsabilitat ha de recaure en una sola persona, per aixo la
responsabilitat final ha de ser repartida entre els Clubs i la FCR.

La idea d’aquesta recomanacié és evitar focus que facilitin el rebrot de la malaltia, tenint en compte
les activitats cada vegada més multitudinaries i que és impossible detectar, en el periode d‘incubacié
de la malaltia cap simptoma, ni tant sols la febre, i en canvi, es un periode de contagi.

Es considera obligatoria la practica del modul sobre la COVID19 de la World Rugby abans del inici
dels entrenaments i de l'activitat de jugadors i jugadores, membres del staff i personal de
recolzament. L'enllag: https://playerwelfare.worldrugby.org/covid-19-courses

La Comissié Médica de la Federacié Catalana de Rugbi pot ajudar i s'ofereix als diferents clubs per
resoldre dubtes, fer formacio sanitaria i informar de les actualitzacions que respecte a la COVID19.

CONTROL DE SALUT

Per motius de salut personal i publica resulta indispensable que abans de cada entrenament, partit
o activitat esportiva, cada jugador, jugadora, técnic, o persona relacionada amb |'equip faci una
autoavaluacié sobre les seves possibilitats de ser una persona contagiosa. Per aixo s'ha creat el
document d’autoavaluacié (qliestionariCOVID19) que es pot trobar a la web i annexat a aquest
document.

Es responsabilitat Gnica i exclusiva del individu o del seu tutor legal confirmar que no presenta ni ha
presentat simptomes susceptibles de COVID19 en els darrers 14 dies, i que no ha estat en contacte
amb casos sospitosos o confirmats de COVID19 en els darrers 14 dies, en el moment del inici de
I'activitat esportiva que correspongui, aixi com la d’emplenar els documents d'autoavaluacié, que
restaran en el seu poder i que es posaran a disposicié del Club o de la Federacié només en el cas
de que es requereixin.

A l'inici de la temporada el jugador o jugadora major d’edat, o els seus tutors legals en els menors
d'edat, hauran de signar un document pel qual certifiquin i confirmin que no assistiran a cap
entrenament, partit i/o activitat esportiva organitzada pel club o federacié corresponent, si



presenten alguna sospita d'infeccié o contacte amb SARS-Cov-2, i que comunicaran al club 'aparicié
de qualsevol canvi al respecte. El document s'arxivara amb la fitxa del jugador o jugadora.

Abans de cada activitat algu (sanitari, entrenador, delegat) s’ha d’encarregar d’emplenar la plantilla
de control COVID19. En la plantilla es fara constar |'assisténcia o no del jugador o jugadora,
s'explicitara si es per COVID (en aquest cas s'haura de notificar de forma immediata al coordinador
COVID19 (i al responsable sanitari) i que la seva temperatura corporal (termometrada amb
dispositius a distancia) era inferior a 37,5° a la seva arribada. Cada club pot fer el document que més
li convingui, perd és important que es custodii almenys durant 14 dies. La pressa de la temperatura
no exclou malaltia pero és la Unica prova que podem fer com a prevencié. El llistat es imprescindible
per tenir constancia de possibles contactes en cas que algu es posi malalt.

En cas de detectar febre en alguna persona, caldra aillar-la de forma immediata i derivar-la als serveis
de salut.

En tot moment cal seguir les instruccions de la comissié COVID19 i les indicades pels responsables
de les instal-lacions esportives (presa de temperatura, circuits d’entrada i sortides, prohibicié d'us
dels vestidors, prohibicié de compartir liquids, prohibicié d’escopir al camps, etc.)

Si és possible, es pot considerar crear un PUNT-COVID a I'entrada de les instal-lacions, que permeti
interrogar sobre possibles simptomes, la verificacié de |'Gs de mascareta i guants, i on es lliuri gel
hidroalcoholic. En un segon punt es on cal prendre la temperatura i confirmar que no hi ha
simptomes. Seria interessant que el jugador o jugadora signés conforme no ha presentat simptomes
en els darrers 14 dies ni ha estat en contacte amb COVID19.

LA SALUT DELS JUGADORS | JUGADORES

A dia d’avui s’han descrit seqlieles cardiologiques i pulmonars en persones que han estat infectades
pel SARS-COV-2, motiu pel qual resulta indispensable prendre mesures extraordinaries de control
medic abans de la reincorporacié dels afectats a qualsevol activitat esportiva.

Les recomanacions actuals per part de la Comissié Médica sén:

e Federats sense antecedents de COVID: realitzar la revisi6 medica obligatoria, prévia a
I'obtencié de la llicencia federativa si s'ha acomplert la vigéncia de |'anterior, i si és possible,
recomanem la practica d'un reconeixement medic a tots els jugadors i jugadores abans
d'iniciar els entrenaments, el que correspongui segons els protocols establert per la Societat
Catalana de Medicina de |'Esport.

e Federats amb antecedents de COVID, en funcié de les recomanacions que es facin a cada
moment. Actualment:

o Si el jugador o jugadora ha presentat la COVID19 perd no ha estat hospitalitzat:
reconeixement medic amb un electrocardiograma de repods, tot i que la revisié
obligatoria encara sigui vigent, i si és asmatic, es recomana fer a més proves
funcionals respiratories amb broncodil-latacié.

o Si el jugador o jugadora ha presentat la COVID19 i ha estat hospitalitzat per aquest
motiu: reconeixement medic amb una avaluacié cardiologica completa que inclogui



ecocardiografia i enzims, tot i que la revisié obligatoria encara sigui vigent, i si és
asmatic, es recomana fer a més proves funcionals respiratories amb broncodil-latacié.
En alguns casos pot ser necessaria, a més, la practica de TAC pulmonar.
e Només es recomanaria la practica de proves de diagnostic de COVID19 si hi ha sospita
d'infeccié i cal descartar-la.

Cap jugador o jugador es podra reincorporar a la practica esportiva després de presentar un quadre
sospités de COVID19, abans dels 14 dies de desaparicié dels simptomes i/o de la confirmacié
d'absencia de malaltia amb la practica de PCR i estudi serologic, aixi com de la practica d'un
reconeixement medic que permeti descartar la presencia de complicacions cardiologiques i/o
respiratories.

En la reincorporacié a |'activitat esportiva cal tenir present que molts jugadors, jugadores i personal
del club requerira de suport psicologic. Ajuntaments i diferents entitats han posat a I'abast de la
poblacié aquest suport. Cal informar-se sobre les que estan disponibles i posar-ho en coneixement.

SOBRE L'US DE MASCARETES

Només es obligatori I'Gs de mascaretes per a la practica esportiva quan no sigui possible mantenir
una distancia de seguretat entre persones. No és obligatori per a la practica esportiva a l'aire lliure.

No queda clar quin ha de ser I'Us de les mascaretes en la practica esportiva, per aixo les darreres
recomanacions indiquen que es facin servir només si no es pot assegurar una distancia de seguretat
i només si es possible el seu Us. Cal tenir present que I'Us de mascaretes pot provocar
autocontaminacions, dificultats per respirar i falsa sensacié de seguretat.

En cas de que sigui possible el seu Us, es recomanen mascaretes higieniques o sanitaries sense filtre,
en els esportitste, i mascaretes sanitaries en tecnics i personal de recolzament. Es indispensable tenir
en compte les recomanacions d'Us.

També cal valorar I'Gs de pantalles en els tecnics que tinguin contacte més estret amb els jugadors
i jugadores. No hi ha obligatorietat actual al respecte pero es recomana posar en marxa totes les
mesures de proteccié que siguin possibles, simés no en aquestes primeres fases d'incertesa. L'equip
sanitari ha d’acomplir indicacions especials.

SOBRE LES MESURES HIGIENIQUES

La neteja de mans és la principal mesura de prevencié i control de la infeccié. S'ha de realitzar segons
la técnica correcta i sempre:

e Abans d'entrenar

e Al retirar-se els guants si s'usen
e Després d’entrenar

e Enarribar a casa

e Sempre que sigui necessari



Es recomana que hi hagi dispensadors de gel desinfectant en tots els vestuaris i zones d'accés al
camp. L'Us del gel desinfectant no eximeix de la necessitat de rentar les mans, sobretot si estan
brutes.

H IG I E N E D E M A N S Tecnica del rentat de mans amb sabé. De 40 a 60 segons.

Un cop s’han mullat les Friccionar un palmellamb  Friccionar el palmelldela  Friccionar un palmellamb  Friccionar el dors dels dits
mans amb aigua, aplicar-hi  laltre. ma dreta sobre el dors de l'altre amb els dits contra el palmell oposat
sabb. lesquerra i viceversa. entrellagats. amb els dits travats.

Friccionar per rotacio els Friccionar per rotacio6 les Esbandir-se les mans. Eixugar-se les mans amb Utilitzar el mateix paper
dits de la ma esquerra puntes dels dits juntes una tovalloleta de paper. per tancar laixeta.
tancada al voltant del dit sobre el palmell de lama
polze dret i viceversa. contraria i viceversa.
Font: Agéncia de Salut Pablica de Barcelona
SOBRE LUS DE GUANTS

Tot i que algunes entitats recomanen |'Us de guants, inclis durant la practica esportiva, sembla que
les recomanacions més actuals al respecte es decanten pel seu desUs i per la intensificacié de la
neteja freqlient de mans.

SOBRE LA NETEJA DE SUPERFICIES

Cal assegurar una correcta neteja de totes les superficies amb aigua i sabé i la desinfeccié posterior
de les superficies de contacte freqiient i els banys. Per a la desinfeccié es recomana I'is de lleixiu
diluit (20 ml lleixiu per cada 980 ml d'aigua) o bé productes desinfectants amb efecte virucida (llista
de  virucides  autoritzats pel  Ministerio de  Sanidad en  aquest enllag:
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov-
China/documentos/Listado_virucidas.pdf)

En les primeres fases caldra acudir a les instal-lacions amb I'equipacié adequada per no canviar-se a
les instal-lacions del club. Quan ja sigui possible la roba haura de dipositar-se en bosses tancades
per al seu trasllat i rentar-se a 60° de temperatura.

Sobre el material textil utilitzat en la neteja de superficies (draps i similars), es preferible que sigui
rebutjable, i si no és possible, que es renti a 60° de temperatura.



La brossa ha de ser retirada de forma diaria en bosses tancades.

SOBRE LES INSTAL-LACIONS ESPORTIVES

Caldra seguir totes les recomanacions exigides per les autoritats sanitaries i de govern pertinents,
establertes en cada fase, tot i que en general aniran dirigides a garantir la preséncia de punts de
desinfeccid, control i registre sobre I'accés i sortida a les instal-lacions, senyalitzacié amb cartells
sobre la necessitat de seguir les recomanacions respecte a la COVID19, neteja de les instal-lacions
almenys un cop cada 24 hores, neteja sovint dels llocs i equipaments (poms de portes, cadires,
botons d'ascensors, pilotes, teclats d'ordinadors, ...) que entrin en contacte amb les persones, i
ventilacioé freqlient de les instal-lacions.

Hi ha indicacions especifiques per a la neteja i manteniment de sistemes de refrigeracié. Cal dirigir-
se a I'empresa responsable del manteniment per al seu acompliment.

La responsabilitat d’acomplir les mesures respecte a les instal-lacions és del titular de la instal-lacio,
el club, pero s'ha de responsabilitzar de respectar en tot moment les normes establertes

SOBRE ELS DESPLACAMENTS

Caldra seguir les recomanacions recomanades en cada moment per les autoritats pertinents,
minimitzant al maxim la duracié dels viatge, I'estancia i el nUmero de persones que es desplacen,
assegurant la neteja dels mitjans utilitzats abans i després del seu Us, i procurant la maxima distancia
entre persones.

Trasllat individual (aixo pot variar en funcié de la fase de desconfinament) a les instal-lacions i sempre
amb mascareta.

RECOMANACIONS ESPECIFIQUES PER A INSTAL-LACIONS | PERSONAL SANITARI
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Neteja frequient de mans, distancia de seguretat, evitar el contacte
GENERAL —_— fisic, higiene respiratoria, control diari de signes/simptomes i
contactes, evitar tocar superficies de la sala, informar de les normes

EN CAS DE PRESENCIA DE

SIMPTOMES O CONTACTE NO ES POT ACCEDIR AL CLUB

Us de mascareta quirdrgica o FPP2 segons el tractament, guants de

1AL A AL proteccio, bata protectora, cabell recollit, estricta higiene de mans

Us de mascareta quirdrgica que ha de portar de casa, neteja de mans
DEL JUGADOR —_— al'entrada i sortida de la sala, Us de guants, venir amb la roba
adequada per no haver de canviar-se

RESPECTE A L'ESPAI: la sala sanitaria s'’ha de poder ventilar després de cada tractament, ha
d'assegurar la desinfeccié del calcat del pacient a I'entrada, i assegurar a més, que no hi haura
contacte entre jugadors.

RESPECTE A LES SESIONS DE TRACTAMENT: cal assegurar una distancia minima de 2 metres entre
lliteres i la neteja de les superficies utilitzades després de cada pacient. Al final del dia caldra una
neteja de tota la sala i I'eliminacié de residus. Abans d’'entrar a la sala caldra interrogar sobre
I'autoavaluacio i procedir a prendre la temperatura.

RESPECTE A LA NETEJA:
e Al finalitzar la jornada la roba de treball ha de rentar-se a 60°
e Cal netejar la llitera amb lleixiu diluit o altres productes virucides entre cada pacient, aixi com
la resta de superficies utilitzades.
e Cal ventilar I'espai després de cada tractament.
e Al final del dia I'espai ha de ser netejat amb profunditat i s’han de retirar diariament tots els
residus generats. Es recomana |'Us de papereres amb pedal.

RESPECTE A L'ATENCIO SANITARIA ELS DIES DE PARTIT: programar durant la setmana els
tractaments a realitzar abans del partit, assegurar la inexisténcia de febre, interrogar sobre la
presencia de simptomes i/o contactes, us de mascareta FPP2 i pantalla per al personal sanitari, aixi
com doble guant que haura de canviar-se en cada intervencio, prohibir que es toqui el material de
la farmaciola a qualsevol persona no sanitaria, s d’ampolles d'aigua individuals , Us de bosses de
gels d’'un sol Us i individuals, i recollida dels residus produits en contenidors i retirada de les bosses
després del partit.

CONCLUSIONS
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Tenint en compte el moment de la temporada en la que ens trobem i amb les competicions
anul-lades, recomanem que no es reprenguin els entrenaments d'equips fins els mesos
d'agost/setembre, a valorar en funcié de I'evolucié de la pandemia i d'acord amb els criteris de les
institucions de govern sanitaries.

Si algun club decideix avangar els entrenaments, caldra que tingui molt clar els protocols establers.
El risc d'infeccié continua present malgrat que la rapidesa actual en el desconfinament ens faci
pensar el contrari.

L'aparicié d'un brot en un club por comportar seriosos problemes de salut pels malalts, el club i la
comunitat, inclis problemes legals si no s’han seguit els protocols establerts. Es per aquest motiu
que el nostre desig es arribar a un consens de tots els clubs de rugbi de Catalunya compartint
responsabilitats amb la FCR i poder, aixi, reiniciar I'activitat esportiva amb les millors garanties de
seguretat per a tothom.

Ens podem trobar amb dos escenaris: reincorporacié competititva al setembre/octubre 2020 o bé
al gener de 2021. Tot apunta a que sera el primer, excepte si hi ha un nou brot en aquestes dates.
Fins que arribi el moment, recomanem als clubs que es centrin en preparar i aplicar amb temps
suficient aquests protocols per tal de garantir un inici de la competicié en les millors condicions.
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