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l.- INTRODUCCION

El espectaculo deportivo en el futbol, como el de muchas otras disciplinas deportivas, tiene como su lugar central de actividad el
estadio, donde habitualmente no sdélo asisten los equipos que van a participar si no un gran niUmero de personas, tanto para que el
partido sea posible, siendo parte de la organizaciéon del evento, como responsables de medios de comunicacién para transmitirlos a
millones de personas y muchos otros miles como publico para presenciar el encuentro directamente en el recinto. La mayoria son

hinchas de ambos equipos que se encuentran a escasa distancia unos de otros.

En la actualidad, la distancia fisica es, entre otras, una norma sanitaria esencial para la proteccién de la salud de las personas, porlo
cual la posibilidad de realizar eventos masivos con asistencia de un gran niumero de publico se encuentra claramente restringido por
las recomendaciones de la autoridad sanitaria debido a la condicion de pandemia por Coronavirus (SARS-CoV-2) que estamos
viviendo. La duracién de esta situacion dependera de la evolucidn de la condicién sanitaria en el mundo en general y en cada pais en
particular, en especial de la existencia de medidas mas eficientes como el desarrollo, ojala en un futuro cercano, de unavacuna capaz
de permitir el control de la enfermedad. Mientras tanto, para proteger la salud de todos los involucrados, las autoridades a cargo de
la organizacidon de las competiciones deberan implementar las medidas restrictivas y de seguridad de salud, emanadas desde las

autoridades, que permitan realizarlas competencias de las diferentes ligas que en nuestro caso se indican a continuacion.




Il.- RECOMENDACIONES GENERALES

Serecomienda, inicialmente, realizar partidos sin publico enlas tribunas. Sélo debeningresar al estadio personas que deban cumplir
algun rol laboral imprescindible. Esta condicién solo se modificard en funcién de la evolucidn de la pandemiay las recomendaciones

de la autoridad sanitaria.

Es necesaria laimplementaciéon de un “Equipo de Coordinacidon” para cada partido, que sera dirigido por un profesional del area de la
salud designado por la Sociedad Chilena del Deporte (“SOCHMEDEP”) o la Comisién Médica de la ANFP en caso de que la primera
no pudiera hacerlo. El equipo de coordinacion tendra al profesional de salud designado por la SOCHMEDEP, un coordinador
administrativo de salud designado por ANFP y un representante de cada uno de los equipos (Coordinador). El equipo de
coordinacion debe certificar al ingreso de las delegaciones el testeo PCR o Antigenos (segun disponga la comision médica de la
ANFP) realizado al momento de efectuar la citaciéon de la delegacidon para el partido, que deben estar todos negativos. También
debe velar porlaadecuada fluidez y baja tasa de exposicidn a eventuales contagios en los distintos miembros de las delegaciones.

Para la programacion y planificacion del partido, los equipos deben ser testeados previamente. Si realiza test PCR, deberan
tener 72 horas de anticipacién al encuentro para ser validos. Es decir, Test PCR o Antigenos realizados el martes si juega el
viernes, miércoles si se juega el sdbado y jueves si se juega el domingo. Los laboratorios que realizan ambos test deberdn estar
debidamente certificados por la ANFP y enviaran los resultados de los test a: 1- Cuerpos médicos de cada equipo testeado y
Comision Médica ANFP. Los resultados por escrito enviados a los cuerpos médicos deberdn ser presentados al Equipo de
Coordinacion del estadio al momento de llegar al lugar. No se aceptardan informes no oficiales del laboratorio ni test realizados

en forma interna en cada club.

No debe existir entre los miembros de las delegaciones y personas ajenas al evento en lugares comunes. No se debe permitir el
ingreso de publico ni periodistas en zonas detransito.

Las conferencias de prensa o declaraciones de jugadores deben ser en forma remota, proporcionando las herramientas para la

adecuada entrega de informacion, lo que serd responsabilidad de cada institucion.




El club organizador debe asegurar un adecuado control de quienes entrany salen del estadio durante todo momento. Toda persona

que ingrese al recinto debe ser sometida a control de temperatura con termdmetro infrarrojo (en cada puerta de acceso al estadio
deberd haber un puesto de control), la medicion de la temperatura debera ser realizada por una persona designada porel clubloca, y de
lo que cual se tomara nota. NO podran ingresar al estadio ni permanecer en el perimetro exterior al mismo, personas con temperatura
superior a 37,4°C. En caso de temperatura corporal por encima del maximo aceptable, se procederd a hacer una nueva toma de
temperatura (para erradicar posibles factores externos que hayan podido distorsionar el primer control). De persistir los valores por
encima de 37,4°C, se notificara al cuerpo médico del club local presente en el estadio. Todo aquel que asista a los partidos debe estar

debidamente acreditado y cumplir con las medidas sanitarias instruidas por la comision médica de la ANFPy este protocolo.

Se debe disponer de elementos de sanitizacidon necesarios en las distintas zonas del estadio: alcohol gel en zonas de transitoy de

uso compartido, y jabén en bafios.

El estadio se dividird en 3 zonas: “exterior”, “interior” y “cancha”. Sera labor del “Equipo de Coordinacion” realizar un cronograma en
el que se especifique el nimero de personas que ocupara cada zona y sus funciones desde las 8 horas previas, hasta 2 horas

posteriores al partido.
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Es tarea del “Equipo de Coordinacién” contactar a todas las entidades que deban participar de la organizacién del partido y definir
el numero minimo de personas con las que se puede realizar la actividad, definir sus horarios de llegada y salida y sus ubicaciones en

los distintos momentos de la organizacion del evento segun las zonas del estadio, de manera de organizarlo en el cronograma.

No se podrd superar en ningin momento mas de 111 personas en la Zona 1 (cancha); 117 personas en Zona 2 (interior),y 96 personas en la
Zona 3 (exterior), por lo que es importante la adecuada planificacion mediante el cronogramaantes solicitado.

Cada estadio debera definir una sala de aislamiento, en el que se mantendra cualquier persona sospechosa de estar infectada hasta

que se defina su traslado a un centro asistencial.

El control de doping debera realizarse en lo posible en 2 salas separadas. De no ser posible la separacidon por equipos, la sala debe ser debi-
damente higienizada entre los controles. La entraday salida de jugadores debe ser visada por el “Equipo de Coordinacion” para evitar el uso
conjunto de espacios comunes, respetando tanto profesionales del control, como a los jugadores y eventuales acompafiantes miembros de
la delegacién autorizada para permanecer en la Zona 2, las normassanitarias incluyendouso de mascarillay guantes.
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Il.- RECOMENDACIONES ESPECIFICAS

Previo al evento

Cada instituciéon implicada en el evento (clubes, televisidon, administracion del estadio, VAR, etc.) debera proporcionar a la comision
médica de la ANFP un listado de las personas que asistirdn, con su encuesta COVID-19 completa y un test antigeno o PCR segun
disponibilidad cuyos resultados deben estar antes del evento tomados con un plazo no mayor a 72 horas. Esta informacidon debe ser

proporcionada entre 48 y hasta 24 horas previo alpartido.
Se puede impedir el ingreso de una persona con sospecha clinica de Covid-19, requiriendo evaluacién del Equipo de Coordinacién.

Se debe asegurar una adecuada higienizacién de todos los lugares de uso comun de acuerdo con la normativa del Ministerio de Salud
(“MINSAL”). Esto debe realizarse las 24 horas previo al partido, cuidando que no ingresen personas hasta la realizacién del evento.

Ambas delegaciones deben informar a la comision médica de la ANFP, la cantidad de personas que asistiran, garantizando que las
cantidades de elementos de proteccion personal estén disponibles para toda la delegacidn.

El “Equipo de Coordinacién” del estadio debe enviar a los clubes (local y visitante) como maximo 48 horas previo al partido las
indicaciones de los lugares de trabajo (camarines, tribunas, zona de grabacion, etc.) y sus vias de acceso.

El “Equipo de Coordinacion” tendrda definido e informara a ambas instituciones, del Hospital o Clinica de traslado en caso de patologia
traumadtica o médica durante el partido o aquellas personas que sean casos sospechosos de COVID-19 y requieran realizarse

examenes.

En el vestuario de cada equipo, y en la medida de lo posible, se debe respetar la distancia fisica recomendada, por lo que de ser

necesario y existir los espacios suficientes, jugadores titulares y suplentes, deberdn utilizar salas separadas.

Sélo tendran acceso al vestuario, previo a la llegada de la delegacidn, el personal de utileria institucional, en un nimero maximo de 5
personas. La implementacién deportiva se debe encontrar en los puestos claramente definidos para cada jugador, en el cual se

encontraran rotulados con su nimero oficial de competencia los liquidos sellados para su uso individual.
En el vestuario debe existir un espacio especial, idealmente independiente, para ser utilizado por el cuerpo médico.

La utileria debera usar en todo momento guantes y mascarillas.




Llegada de las delegaciones y Cuerpo Arbitral

El “Equipo de Coordinacién” debe coordinar la bajada tanto de los integrantes de los clubes como del cuerpo arbitral desde sus medios
de transporte, de manera que ingresen en forma aislada al estadio y se dirijan directamente a la ubicacién donde permaneceran antes

de calentamiento e inicio del partido.

A la llegada de cada delegacion, al momento de ingresar a la zona 1 del estadio, una barrera sanitaria tomara control de temperatura a
cada integrante. El cuerpo médico de cada equipo sera responsable de certificar el estado de salud de la delegacion y certificar los

resultados de los testeos Covid-19 (PCR o Antigenos) negativos en los planteles tomados con un maximo de 72 horas antes del partido.

A la llegada del cuerpo arbitral el “Equipo de Coordinacidon” tomara la temperatura y realizara una encuesta de salud a sus integrantes y

certificar los resultados de los testeos Covod-19 (PCR o Antigenos) negativos tomados con un maximo de 72 horas antes del partido.

Todos los miembros de la delegacidon deben transitar por los espacios comunes del estadio y zonas de transito con mascarillas y

guantes.

Deberan utilizar mascarillas en todo momento estando en el interior del camarin, ya que es un lugar cerrado. Solo se la retiraran al

momento de salid a lacancha.
Al camarin no podran ingresar dirigentes, jugadores no citados, ni visitas.

Se debe informar previamente el tiempo maximo de estadia en camarines. Este tiempo debe ser el minimo posible. Los equipos no

deben llegar antes de 1 horay 30 minutos previo el inicio del partido.

Las zonas de transitodebenser utilizadas el menor tiempo posible, realizar traslados coordinados y directos, evitando tocar elementos

como manillas o pasamanos.

El calentamiento previo tanto de los clubes como del cuerpo arbitral serad realizado en la cancha, utilizando cada equipo una mitad de

ésta. De no ser posible, se debera utilizar una zona abierta y equivalente para ambos equipos.




j. Elingreso ala canchay retorno a camarines de los equipos debe ser visado por el “Equipo de Coordinacién”, de manera de no

encontrarse ambas delegaciones en un mismo momento en espacios comunes.

k. Laentregadealimentos osuplementosseraen envasesselladosindividuales y entregados exclusivamente por el cuerpo médicode la

institucion.

. Paralas actividades del cuerpo médico al interior del vestuario, sus integrantes estaran siempre con mascarillas. Se insistira en el

lavado de manos con aguay jabdn antes y después de cada atencidn.

m. Derealizar una ultima charla técnicaenrecintos del estadio, éstaseralo mas breve posible, sdlo al equipo titulare idealmente con mascarilla.




Inicio del partido

Definirel momento de salida a la cancha de cada uno de los equipos, cuidando de no compartir los espacios comunes hasta su ingreso.

Se dispondra de un contenedor para basura bioldgica para cada equipo a la entrada de la cancha y a la salida del camarin, donde los
jugadores deberan desechar sus mascarillas previo a su ingreso.

Los jugadores, cuerpos técnicos u otras personas habilitadas para permanecer dentro de la zona de exclusidon segun las Bases del
campeonato, deberan mantener en todo momento un uso adecuado de mascarilla. Esta exigencia no se harad extensiva a los
directores técnicos al momento de dar indicaciones durante el partido ni a los jugadores y cuaterna arbitral mientras estén
disputando el mismo. Los jugadores ubicados en el banco de suplentes deberan utilizar en todo momento mascarilla o en su defecto
la distancia social de 2 mts., con la excepcidén del momento en que realicen el calentamiento.

Previo al partido no se deben realizar contactos fisicos innecesarios como saludo de mano o beso entre jugadores o miembros del cuerpo
técnico.

Durante el partido y entendiendo que se trata necesariamente de un deporte de contacto, el juego se desarrollara de la forma que es
habitual, pero se debe instruir a los jugadores de evitar contactos innecesarios, moderar las celebraciones de goles y evitar conductas
innecesarias que pudiesen afectara rivales, compafieros y cuerpoarbitral.

Es ideal que la banca para jugadores suplentes, cuerpo técnicoy cuerpo médico, debe considerar distanciamiento fisico por lo cual se debe
utilizar un asiento por medio, para los cual el equipo local serd responsable de su adecuada organizaciéon. Deberan utilizar mascarillas o
guardar distancia social de 2 mts., mientras estén en esazona.

Si las condiciones del estadio lo permiten, se puede habilitar una zona exclusiva para los jugadores suplentes de cada equipo en las
tribunas quedando entonces en la banca solo el CT yCM.

Los liguidos disponibles para hidratacion deben ser individuales y estar rotulados con el niumero de cada jugador segun el listado oficial del
partido. Serd responsabilidad del cuerpo médico de cada equipo su entrega a cada deportista.

El cuerpo médico debe permanecer con mascarillas y guantes durante todo el partido y debe disponer de equipo que permita desechar los
materiales utilizados durante el juego de maneracorrecta.




Entretiempo

III

Losjugadores se dirigirdndirectamente a suvestuario.Sera responsabilidad del “Equipo de Coordinacién” queambos equipos lo hagan porseparado.

Esidealque enel vestuariopermanezcansoélo los jugadoresque participaron en el juego y llamaral interior exclusivamentea aquellos jugadores que
ingresaran en el segundo tiempo para recibir las instrucciones junto con sus compafieros.

Durante la permanencia en el vestuariotodos los miembros de la delegacidénseguiran las mismas indicaciones que a su llegada al estadioy al vestuario. Se
debe utilizar mascarillaen todo momento que se esté en el camarinya que es un lugar cerrado.

Tanto los equiposcomo el cuerpo arbitral volveranalcampode juego por separado,loque también debe sersupervisado porel “Equipode
Coordinacion”.

Final del partido

El “Equipode Coordinaciéon” debe controlar el retorno de las delegaciones a la zona de vestuarios, desde donde seran trasladados por personal de
seguridad a los transportes respectivos, sean sus vehiculos particulares o institucionales.

Considerar, de acuerdo con las caracteristicas de cada recinto, la recomendacién de realizar duchas por turnos o si es posible postergar parasus
domicilios u hotel, evitando espacios comunesy la posibilidad de que el vapor pueda ser una via de transporte y transmision del virus.

La atencion médica debe ser exclusivamente en el drea destinada para este propdsito.

No debe haber entrega de alimentos en el vestuario.

Silas caracteristicasdelviaje lorequieren, laalimentacién deberad ser entregada de formaindividualy envasadapor el coordinador delequipo vy
area médica, a cada integrante de la delegacion quienes seran responsables de garantizar su condicidn sanitaria.

Se deben entregar mascarillas a todos los jugadores e integrantes de la delegacién luego de su aseo personal, previoal abandono del recinto.

El “Equipode Coordinacidon” debe realizar uninformedetallado de las actividades del partido, retirdndose una vezque ambas delegacionesy elresto
del personal hayan realizado abandono del estadio. El informe debe ser enviado en un plazo menor a 24 horas a la gerencia de Ligas Profesionales,
dondese analizard junto a la comisién médica de la ANFP.




I11.- CONSIDERACIONES ESPECIALES PARA CDF, PRENSA Y PERIODISTAS

Zona 1 | Cancha

* Personal de transmisién de TV: camardégrafos, asistentes, productores.
Total: 25 antes del inicio del partido y se reduce a 15 durante el partido.

* Reporteros graficos: 4 debidamente acreditados por la ANFP.

ES OBLIGATORIO ELUSO DE MASCARILLAS PARAESTAR EN ESAZONA. TODOS DEBEN ESTAR TESTADOS CON PCR -O ANTIGENO PARA
INGRESAR A ZONA 1.

Zona 2 | En las tribunas

¢ Radio: Las casetas de transmision son muy pequefasy en ellas siempre hay como minimo cuatro personas. Se implementardn 4 casetas
de transmision radial, que serdn ocupadas sdlo por el relator del partido. Fuera de la caseta, en asientos cercanos en la tribuna se ubicardn
los 3integrantes de la radio con mascarillay distanciamiento fisico.

Total: 12 en tribunay 4 en casetashabilitadas.

* Prensa escrita: disponen de pupitres con mascarilla y distanciamiento fisico.

Total: 8 periodistas porpartido.

* Transmision Oficial: la caseta de TV generalmente tiene una espacio mayor al resto de las casetas. Podran estar en ella el locutor vy el
comentarista con uso de mascarillay respetando el distanciamiento fisico.

Resto de personal de apoyo a transmisién, con mascarilla y distanciamiento fisico.

Total:29 personas

Modalidad de trabajo

* Flash interview: El entrevistadory el camardégrafo deberan utilizar mascarillay mantener un distanciamiento de, al menos, 2 metrosdel
entrevistado. Los micréfonos deberan ser desinfectados entre cada entrevistado.

* Conferenciade prensa: Se realizara en formato video conferencia organizado porel club local en directacoordinacién conla Gerencia de
Comunicaciones de [aANFP.
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