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Federacion Cordobesa de Voleibol

Protocolo para la vuelta del Voleibol de playa por etapas y dependiendo del manejo

del COE y lo que disponga el Gobierno de la Provincia.

Importancia de la actividad fisica y el deporte:

La Federacion Argentina de Medicina del Deporte (FAMEDEP), muestra su interés en acompanar el
desarrollo de intervenciones en prevencion y protocolizacidon de una vuelta adecuada y paulatina del
deporte, para ser implementadas como politicas de salud nacional y regional a fin de promover la salud
fisica y psiquica como asi también la mantencion de capacidades técnicas, motrices vy fisioldgicas, que

que pueden generarse por el confinamiento prolongado.

El mundo actual, particularmente en los ultimos 30 afios, ha tenido un viraje hacia el sedentarismo
de manera alarmante, que ha llevado al aumento de las enfermedades crénicas no transmisibles con un
consiguiente incremento de los costos en salud sin lograr soluciones realmente efectivas. La prevencion
de las mismas a través de intervenciones para evitar las adicciones, mejorar la cultura nutricional y la
practica de actividad fisica adecuada y vigorosa, constituyen los pilares de accion para disminuir el
impacto de este flagelo en nuestra generacién y las siguientes. Las razones por las que se debe
desarrollar una estrategia preventiva, es la de amortiguar las comorbilidades asociadas al deterioro del

movimiento fisico personal que estan expuestos en diferentes literaturas cientificas.

Contexto epidemiolégico

También se debe tener en cuenta las diferentes realidades epidemiolégicas que coexisten en
nuestra provincia en esta pandemia, ya que hay municipios, localidades o regiones con circulacién viral

comunitaria (zonas rojas) y por conglomerados sin ningun caso (zonas blancas).

Dada esta situacion y como es factible que el pais ingrese en una etapa de “aislamiento
administrado” segun las referencias de las autoridades, es que se proponen medidas de higiene y

control que posibiliten la reactivacién de algunas actividades deportivas a medida que sea posible.

Es por esto que se pueden plantear cuatro etapas que iran desde el entrenamiento individual en
grupos reducidos hasta la vuelta a la competencia misma; siendo estas etapas progresivas o regresivas

dependiendo de la realidad epidemiolégica de la poblacion donde se desarrolla la practica del Voley.



Realidad patogénica del Covid 19:

Si bien es un virus altamente contagioso, su patogenicidad (posibilidad de producir enfermedad
sintomatica) y mortalidad se reduce a un grupo etario de mayores de edad y gente con patologias
cronicas que disminuyen su sistema inmunitario. Los deportistas menores de 60 afos y en buen estado
de salud tienen una alta inmunidad (arriba del 99%), con la caracteristica de comportarse como vectores
(portadores sanos) durante un periodo de 14 dias si se exponen al virus. Es por eso que el aislamiento
del grupo de jugadores de voley es mas para prevenir llevar el virus a sus hogares que el riesgo de
morbi mortalidad directamente.

Etapas y evolucién:

Si bien las etapas se plantean progresivas, éstas pueden regresar dependiendo de la decisidon

la atencion individual.
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Etapa 1 (Fase 0 Nacional) ETAPA DE ENTRENAMIENTO INDIVIDUAL:

En esta etapa planteamos la disciplina del voley como un deporte individual ya que va a respetar el
distanciamiento, entorno y caracteristicas de un entrenamiento individual. Esta etapa es necesaria ya
que el tiempo de DESENTRENAMIENTO, debido al confinamiento preventivo , imposibilita comenzar a
practicar el voley normalmente porque las tasas de lesiones serian altisimas debido a la desadaptacién
muscular, tendinosa, cardiaca y técnica. Por eso consideramos que esta etapa de nuestro deporte
puede comenzar al mismo tiempo que cualquier otra individual y es por ello que el protocolo es tan
especifico y altamente seguro.



Las condiciones generales se van a plantear en.
1)Personales / institucionales:
a. Exhibicion del Protocolo:

- Obligatoriamente sera expuesto en cada puerta de entrada del
establecimiento en lugares destacados que permitan su visualizacion.

- Se deberan generar mecanismos para capacitar e instruir a quienes
realicen la practica deportiva, al personal que realice la desinfeccion de las
instalaciones y a todas las personas que pudieren transitar por ellas, sobre
modos y practicas seguras para evitar el contagio. Ello puede
complementarse con carteleria en el lugar, informacién a través de redes,
etc.

b. Sobre los cuidados previos a salir de casa:

- Sidurante el periodo de confinamiento el deportista padecié alguna
enfermedad aunque no haya revestido importancia como para consultar al
médico, debera hacerlo antes de comenzar a entrenar (si no tiene el
EMMAC vigente, aprovechar para hacerlo).

- Lavarse las manos con agua y jabén. Colocarse alcohol en gel.

- Tomarse la temperatura (no mas de 37,5°).

- Si presenta dificultades respiratorias o sintomas de resfrio comun
(congestion, tos, moco, dolor de garganta y/o estornudos) no debera
presentarse a entrenar.

- Trasladarse individualmente (o en movilidad familiar habitual) ya cambiado
(no se utilizaran vestuarios).

- Como recomendacion secundaria y totalmente familiar se recomienda que
todo aquel deportista que conviva con una persona inmunodeprimiday / o
mayor de 60 afios y que posea alguna otra patologia crénica como
diabetes, insuficiencia cardiaca, cancer, enfermedades autoinmunes etc.;
cese el contacto cuando comience la actividad o no concurra.

c. Sobre los cuidados individuales:
- Kit provisto por la subcomision o individual: Jabén antibacterial / Alcohol en
gel / Toalla personal.
d. Sobre la llegada al Club:

- Ingreso diferenciado por disciplina.
- Dirigirse directamente al lugar asignado y presentarse a sus entrenadores.

e. Sobre la prevencion en el Club:

- Los bafios debidamente desinfectados tendran jabdn y alcohol en gel.
- Elingreso al area de trabajo contara con alfombra hiumeda con lavandina
(limpieza de calzado).

f. Sobre el espacio de trabajo y elementos:

- Se desinfectara entre turnos el espacio fisico y estructuras fijas como
postes, redes, etc.



La arena: aunque no existen estudios sobre la prevalencia de virus en la
arena presente en playas o riberas, la acciéon conjunta de la sal del agua
de mar, la radiacién ultravioleta solar (UVB) y la alta temperatura que
puede alcanzar la arena son favorables para la desactivacion de los
agentes patégenos. Hay que sefialar que la falta de estudios no permite
conocer los tiempos requeridos para alcanzar una inactivacion
eficiente y que éstos dependen de numerosas variables como se ha
indicado previamente. (Rabenau et al. 2005)

En cualquier caso, es importante subrayar que no es recomendable la
desinfeccion de los suelos de espacios naturales con los procedimientos
habituales para espacios publicos urbanos (Lytle et al. 2005, Fisher et al.
2011)

Sobre el calzado: si bien es una actividad donde no se utilizan y siendo la
piel lastimada un posible punto de ingreso y aun entendiendo que las
posibilidades de supervivencia del virus en la arena son bajas, se
recomienda el uso de algun tipo de proteccion en los pies, como asi
también evitar ejercicios en donde pueda caer de cara sobre la arena.

Se desinfectaran entre turnos los elementos para la practica del deporte
(también entre grupos).

g- Sobre el personal del club:

El personal debera trabajar con los elementos basicos de proteccion
personal (barbijos, guantes, mascaras).

La provision de los elementos sera obligacion de los dirigentes y/o
encargados de las entidades deportivas para garantizar las condiciones
sanitarias con seguridad y responsabilidad.

h. Sobre la salida del Club:

El jugador/a cuando termina su entrenamiento debera llevar la pelota a un
espacio determinado donde se desinfectaran los balones para su nuevo
uso.

NO ESTA PERMITIDO EL USO DE LOS VESTUARIOS

Lavarse las manos con jabodn liquido o alcohol en gel.

Una vez terminado el entrenamiento el jugador NO podra quedarse dentro
del club y debera retirarse como llego.

i. Actuacion ante deteccion de un caso de Covid-19 Sospechoso o

confirmado:

Ante la deteccién de un posible caso de COVID-19, o de su confirmacion,
se debera dirigir inmediatamente hacia el sector médico del area
deportiva, colocar barbijo quirdrgico a la persona y proceder a su
aislamiento.

Se debe notificar inmediatamente a la autoridad sanitaria y proceder a
poner en cuarentena a todos sus contactos estrechos.

Asimismo, se debera proceder a la desinfeccion de los espacios fisicos

sobre los que la persona hubiere tenido contacto.



2)Entrenamiento:

Caracteristicas generales: (Edades mayores de 10 afios)

Se realizaran en grupos de hasta 6 personas por cancha.

Se trabajara hasta el 60% de la maxima intensidad, para respetar el proceso de
desadaptaciéon que se gener6é por el periodo de confinamiento y para no
hiperventilar.

El trabajo con pelota: Esta etapa se caracterizara en que no realicen pases entre
jugadores, cada uno usara una sola pelota, previamente higienizada.

Si el entrenador participa del lanzamiento del balén tomara el mismo un asistente
que los ira pasando previamente higienizado con una toalla embebida en una
solucién de alcohol y agua.

Usos de barbijo se utilizara desde la entrada al club a la salida, debe desecharse
en el hogar.

Con respecto a las distancias el 1,5 metros es para personas quietas y sin
actividad fisica. Con una intensidad de hasta el 60% la distancia de la ventilacion
debe ser de 3 metros al costado y si se corre el de atras debe estar a 10 mtrs.

La duracion del entrenamiento en esta fase no debera superar los 90 minutos.

Etapa 2 (fase 1 de desconfinamiento):

Caracteristicas generales:

En esta etapa se puede empezar a entrenar en grupos de hasta 8

Evitar contacto fisico

No se permitira el desplazamiento a otras localidades ni la competencia.

Las medidas higiénicas de las instalaciones se mantendran como la fase
anterior en cuanto a los turnos y la limpieza en general.

Las precauciones para el personal de limpieza del club se mantendran igual a la
etapa anterior

1)Personales / institucionales:

a. Exhibicion del Protocolo:
- Obligatoriamente sera expuesto en cada puerta de entrada del
establecimiento en lugares destacados que permitan su visualizacion.
b. Sobre los cuidados previos a salir de casa:

- Sidurante el periodo de confinamiento el deportista padecié alguna
enfermedad aunque no haya revestido importancia como para consultar al



médico, debera hacerlo antes de comenzar a entrenar (si no tiene el
EMMAC vigente aprovechar para hacerlo).

- Lavarse las manos con agua y jabén. Colocarse alcohol en gel.

- Tomarse la temperatura (no mas de 37,5°).

- Si presenta dificultades respiratorias o sintomas de resfrio comun
(congestion, tos, moco, dolor de garganta y/o estornudos), no debera
presentarse a entrenar.

- Trasladarse individualmente (o en movilidad familiar habitual) ya cambiado
(no se utilizaran vestuarios).

- Como recomendacion secundaria y totalmente familiar se recomienda que
todo aquel deportista que conviva con una persona inmunodeprimida 'y / o
mayor de 60 afos y que posea alguna otra patologia crénica como
diabetes, insuficiencia cardiaca, cancer, enfermedades autoinmunes etc.;
cese el contacto cuando comience la actividad o no concurra.

c. Sobre los cuidados individuales:

- Kit provisto por la subcomision o individual: Jabén antibacterial / Alcohol en
gel/ 2 Toallas personales, una para el entrenamiento (debe ir colgada
detras del pantalon y sirve para limpiarse la transpiracion (pero
preferentemente de los brazos, no de la cara). La otra toalla es para el
aseo que debera ser turnado cada 15 minutos.

d. Sobre la llegada al Club:

- Ingreso diferenciado por disciplina.

- Dirigirse directamente al lugar asignado y presentarse a sus entrenadores.

- Alllegar al lugar sentarse en el piso con separacion preventiva hasta el
comienzo del trabajo.

e. Sobre la prevencion en el Club:

- Los bafios debidamente desinfectados tendran jabén y alcohol en gel.
- Elingreso al area de trabajo contara con alfombra humeda con lavandina
(limpieza de calzado).

f. Sobre el espacio de trabajo y elementos:

- Se desinfectara entre turnos el espacio fisico y estructuras fijas como
postes, redes, etc.

- Se desinfectaran entre turnos los elementos para la practica del deporte
(también entre grupos).

g. Sobre el personal del club:

- El personal debera trabajar con los elementos basicos de proteccion
personal (barbijos, guantes, mascaras).

- La provision de los elementos sera obligacion de los dirigentes y/o
encargados de las entidades deportivas para garantizar las condiciones
sanitarias con seguridad y responsabilidad.

h. Sobre la salida del Club:

- Eljugador/a cuando termina su entrenamiento debera llevar la pelota a un
espacio determinado donde se desinfectaran los balones para su nuevo
uso.



- NO ESTA PERMITIDO EL USO DE LOS VESTUARIOS

- Lavarse las manos con jabon liquido o alcohol en gel.

- Una vez terminado el entrenamiento el jugador NO podra quedarse dentro
del club y debera retirarse como llego.

2)Entrenamiento:

Caracteristicas generales: (Edades mayores de 10 afios)

a) Se realizaran en grupos de hasta 8 personas por turno.

b) Se trabajara hasta el 80% de la maxima intensidad, para respetar el
proceso de desadaptaciéon que se generd por el periodo de confinamiento y para no
hiperventilar

c) Se pueden realizar pases entre jugadores, procurando no tocarse la cara
utilizando continuamente una toalla individual para el entrenamiento (colgada atras)
y otra individual para el aseo.

d) El barbijo no se utilizara.

e) Con respecto a las distancias, evitar ejercicios que lleven al contacto
fisico, como por ejemplo los bloqueos de mas de un jugador y las situaciones de
defensa por zonas con mas de un jugador. Es importante evitar el contacto.

f) La duracién del entrenamiento en esta fase no debera superar los 90
minutos.
g) Un asistente limpiara los balones cada 15 minutos con una soluciéon 70 %
alcohol.

Etapa 3 (fase 2 de desconfinamiento):

Caracteristicas generales:

No hace falta barbijo

No se permitira el desplazamiento a otras localidades ni clubes para la
competencia.

Las medidas higiénicas de las instalaciones se mantendran como la fase
anterior en cuanto a los turnos y la limpieza en general.

Los entrenamientos se desarrollaran con normalidad.

Las precauciones personales en el hogar seran las mismas que las dos etapas
anteriores.

Se recomienda aun la no asistencia de publico en entrenamientos.

Etapa 4 (fase 3 de desconfinamiento):

Caracteristicas generales: (todas las edades)

Se permitira el desplazamiento a otras localidades y la competencia en general.
No se realizaran torneos (grand prix, encuentros de mini, etc)

Las medidas higiénicas de las instalaciones se mantendran como la fase anterior
en cuanto a los turnos y la limpieza en general.

Se pueden utilizar vestuarios



- Las precauciones para el personal de limpieza del club se mantendran igual a la
etapa anterior sin barbijos.
- La capacidad del publico sera el 50 % del estadio

Cordoba 7/6/2020

Dr. Fabio Citta
Presidente FAMEDEP
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