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Abstract 

Lo scopo dell’articolo è quello di verificare come, dopo la pandemia di COVID-19, le società 

possano riprendere la propria attività in massima sicurezza. Vengono analizzate le norme 

d.lgs. 81/2008 in comparazione con le Linee guida del Governo, con le conseguenti 

responsabilità per la loro inosservanza. L’articolo indica la strada operativa che le società 

sportive dovranno attuare per prevenire il rischio da contagio, gestendolo come qualsiasi 

rischio derivante da un possibile infortunio sul lavoro, ma estendendo i presidi di sicurezza 

anche ai frequentatori degli impianti. Vengono offerti spunti di riflessione sull’intervento 

degli enti locali nella gestione degli impianti e sull’importanza della collaborazione tra 

società sportive, Asl ed enti locali nel monitoraggio della salute pubblica, nonché uno sguardo 

alla crescente rilevanza mediatica degli eSports nel contesto della pandemia. 
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Abstract 

 

The health emergency caused by the COVID-19 pandemic, which spread to Italy during the 

first months of 2020, has had serious repercussions on the sports world. This scenario has 

raised new legal questions concerning the prevention of risk of contagion, and we have taken 

the opportunity to undertake new research on a previously unpublished topic.  

The main aim of this study is to establish which rules must be implemented by sports 

associations to manage their activity in the safest way. The research focuses on the 

connection between the Italian Legislative Decree 81/2008 and the new guidelines on sport 

and COVID-19. 

The study demonstrates that sports associations have to apply the protocols prepared by 

national sports federations, in compliance with the existing rules for health and safety of 

workers, in order to avoid both civil and criminal liabilities. Furthermore, the article 

suggests new opportunities for public administration to improve health assistance through the 

activity of sports associations, and new prospects about eSports. 

Keywords: COVID-19, Government guidelines, Italian Legislative Decree 81/2008, Liability 

 

 
* Il presente contributo è stato inoltrato alla Redazione della Rivista dello Sport in data 11 giugno 2020, per cui alcune 

informazioni potrebbero non essere aggiornate alla data della sua pubblicazione. 
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1. Introduzione: le conseguenze della pandemia sullo sport 

L’emergenza sanitaria causata dalla pandemia di COVID-191 che è dilagata in Italia nei primi mesi del 2020 ha 

avuto pesanti ripercussioni anche sul mondo sportivo, da tutti i punti di vista, dal momento che sono state 

interrotte tutte le competizioni sportive, di ogni ordine e disciplina, dalle attività amatoriali, fino ai Giochi 

Olimpici che si sarebbero dovuti tenere in Giappone durante il periodo estivo e che per il momento sono stati 

rinviati al 2021.2 La maggior parte delle competizioni professionistiche e agonistiche a livello nazionale sono state 

annullate e sono state dichiarate concluse le relative stagioni sportive,3 anche se durante i primi giorni del dilagare 

dell’epidemia si era tentato di portarle avanti facendo disputare le competizioni in assenza di pubblico.4 Nel giro 

di pochi giorni tutto il mondo sportivo è stato paralizzato dalle restrizioni governative volte al distanziamento 

sociale, all’isolamento dei cittadini ed alla sospensione della maggior parte delle attività lavorative fra cui tutte 

quelle sportive, provocando un sisma economico senza precedenti dal secondo dopo guerra.  

A risentirne però non sono stati solo i soggetti dell’ordinamento sportivo ma anche quella parte dell’opinione 

pubblica direttamente dedita alle attività amatoriali e che nel periodo di isolamento forzato ha preso coscienza 

dell’importanza delle attività sportive e motorie, sia dal punto di vista dello spettatore che da quello del praticante. 

La cronaca quotidiana ha puntualmente portato alla ribalta quelle che erano le esigenze di fare esercizio fisico per 

 
1 L’Organizzazione mondiale della sanità (OMS), istituita nel 1948 con sede a Ginevra, è l’Agenzia delle Nazioni Unite specializzata nelle 

questioni sanitarie e vi aderiscono 194 Stati membri di tutto il mondo. Il 9 gennaio 2020 l’OMS ha dichiarato l’avvenuto isolamento, da 

parte delle autorità sanitarie cinesi, di un nuovo ceppo di coronavirus mai identificato prima nell’uomo: il 2019-nCoV, in seguito 

denominato COVID-2019 (Corona Virus Disease), Situation report n. 22, in www.who.int. Il virus è stato associato a un focolaio di casi 

di polmonite registrati a partire dal 31 dicembre 2019 nella città di Wuhan, nella Cina centrale. Il 30 gennaio l’OMS ha dichiarato 

l’epidemia da COVID-19 un’emergenza di sanità pubblica di rilevanza internazionale e l’11 marzo che il focolaio internazionale della 

nuova infezione poteva essere considerato una pandemia, sottolineando che essa, tuttavia, poteva ancora essere controllata, Situation 

report n. 112, in www.who.int. La stessa organizzazione ha, inoltre, predisposto un documento del 12 febbraio 2020 contenente le linee 

guida di pianificazione operativa per supportare i Paesi nella predisposizione delle azioni immediate a livello nazionale, regionale e 

locale per riorganizzare e mantenere l’accesso ai servizi essenziali, Operational planning guidelines to support country preparedness 

and response, in www.who.int. Queste linee guida sono state successivamente aggiornate il 14 aprile 2020 e nel frattempo l’O.M.S. ha 

diffuso numerose pubblicazioni sulle misure di prevenzione da adottare per contrastare la diffusione del virus, in particolare 

approfondendo la questione dell’utilizzo delle mascherine 
2 La decisione, presa dal presidente del CIO e dal Primo Ministro giapponese, è stata comunicata il 24 marzo 2020 sulla base della 

valutazione della velocità e dell’imprevedibilità dell’espansione dell’epidemia, www.olympic.org. 
3 La FIP, con delibera del 7 aprile 2020, ha dichiarato conclusa la stagione sportiva della Serie A senza l’assegnazione di alcun titolo, 

www.fip.it. Per quanto riguarda la FIGC, con C.U. n. 197 del 20 maggio 2020, è stata dichiarata conclusa la stagione della Lega 

Nazionale Dilettanti, www.figc.it. 
4 Le uniche competizioni che potrebbero ripartire sono quelle del calcio professionistico nazionale ed internazionale, ma ad oggi solamente 

la Bundesliga tedesca è riuscita a far riprendere il campionato. Per quanto riguarda le competizioni italiane, il Consiglio Federale della 

FIGC, con il C.U. 196 del 20 maggio 2020 in www.figc.it, ha deciso di proseguire le competizioni di vertice della stagione 2019/2020 

durante l’estate (Serie A dal 20 giugno 2020, Coppa Italia dal 13 giugno 2020) ed il protocollo Indicazioni generali per la 

pianificazione, organizzazione e gestione delle gare di calcio professionistico in modalità “a porte chiuse”, finalizzate al contenimento 

dell’emergenza epidemiologia da COVID-19 messo a punto dal comitato tecnico-scientifico della Federazione, in 

www.sport.governo.it, è stato approvato dal Ministero dello Sport. Cfr. Ripresa serie A. Spadafora «si gioca il 20 giugno», in 

www.corriere.it del 28 maggio 2020. Stante l’incertezza sulla possibilità di concludere tutte le competizioni, nonché i rischi che le 

decisioni federali condizionino le classifiche, le assegnazioni dei titoli e le retrocessioni, con un ineluttabile contenzioso, il Governo ha 

deciso di intervenire direttamente con una norma “argine”, l’art. 218 del d.l. 19 maggio 2020, n. 34 (in G.U. Serie generale n. 101 del 

19 maggio 2020 – S.O. n. 21), in base al quale tutti i ricorsi nel suddetto ambito devono essere decisi in un unico grado di fronte al 

Collegio di Garanzia dello Sport. L’eventuale ricorso al TAR del Lazio, o successivamente al Consiglio di Stato, dopo la decisione 

sportiva viene assoggettato ai termini del rito elettorale, quindi con termini ridotti rispetto al contenzioso ordinario, questo per garantire 

la possibilità di esperire tutti i gradi di tutela entro l’inizio delle competizioni della stagione successiva. Si osserva come questa 

disposizione, solleva però degli interrogativi che sembravano aver avuto una definitiva risposta con le sentenze della Corte 

costituzionale del 2011 e del 2019, con cui era stato chiarito che l’intervento dei giudici amministrativi sulle decisioni prese dagli 

organi delle FSN non può spingersi fino all’annullamento di tali provvedimenti, ma può solamente prevedere il risarcimento di un 

danno da calcolarsi per equivalente. Con le norme emanate nel suddetto d.l. “Rilancio” n. 34 del 19 maggio 2020, invece, il Governo 

sembra indirizzare l’orientamento per un ritorno alla situazione precedente al 2011, dove i tribunali amministrativi avevano la 

possibilità di caducare le decisioni rese dagli organi di giustizia sportiva. Cfr. C. cost. 11 febbraio 2011, n. 49, in Dann. e resp., 2011, 

10, pp. 924-937, con nota di F. Blando, Sanzioni sportive, sindacato giurisdizionale, responsabilità risarcitoria; P. Grossi, Sanzioni 

sportive, sindacato giurisdizionale, responsabilità risarcitoria, in Dir. amm., 2012, 1, p. 3 ss.; C. cost. 25 giugno 2019, n. 160, in 

Federalimi.it, 2019, 13; cfr. L. Zambelli, I rapporti tra l’ordinamento sportivo e l’ordinamento generale nella giurisprudenza, 

Bologna, 2014;  
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tutti gli individui (non solo in maniera individuale, nelle zone c.d. “all’aria aperta”, ma anche di gruppo, nei 

luoghi appositamente dedicati per ogni tipologia di sport) che, isolati dalle misure di contenimento, hanno visto 

annullate anche le loro semplici abitudini quotidiane.5  

La decisione governativa del lockdown ha inoltre colpito duramente l’associazionismo dilettantistico, un 

universo che già lasciava trasparire in maniera evidente grandi difficoltà di approvvigionamento di fondi per 

l’organizzazione, anche solo da destinare all’attività sportiva di base. 

Le contrapposte esigenze di salvaguardare il più possibile la salute delle persone, attraverso la chiusura totale 

delle attività da un lato, e la necessità di non far crollare il sistema economico dall’altro, hanno guidato il Governo 

nella gestione dell’emergenza, portandolo a strutturare un piano di provvedimenti graduali, generando una mole 

enorme di testi normativi nel giro di poche settimane, con la conseguente difficoltà di interpretazione e di 

adozione delle relative misure. In questo contesto, le amministrazioni regionali, nell’esercizio delle proprie 

competenze attribuite dall’art. 117 Cost., hanno a loro volta preso diverse iniziative, principalmente seguendo 

l’indirizzo dettato dal Governo, in altri casi ponendosi in aperto contrasto con questo.6  

Dopo circa due mesi dall’inizio delle misure di contenimento e soltanto dopo un significativo calo dei contagi, 

è stata avviata la c.d. “fase due” (o della ripartenza) che però ha posto, fra i tanti, un quesito di primaria 

importanza per il mondo delle attività sportive e motorie, ossia come permettere ai lavoratori ed agli utenti di 

recarsi nelle strutture garantendo loro il massimo grado di sicurezza. 

Infatti, i precedenti criteri di valutazione dei rischi, approntati prima dell’emergenza sanitaria e definiti sulla 

base del dettato del d.lgs. 9 aprile 2008, n. 817 si sono dimostrati inadeguati al rischio pandemico e presentano, 

pertanto, la necessità di adeguate rivisitazioni per prevenire il rischio contagio COVID-19 fra tutti i fruitori degli 

impianti sportivi. Da qui l’esigenza di dar vita, in pochissimo tempo, a specifiche Linee guida demandando poi 

alle istituzioni sportive la definizione dei relativi protocolli applicativi. 

Inoltre, la situazione emergenziale ha fatto emergere dubbi in ordine alle eventuali responsabilità civili e penali 

derivanti dal rischio infortuni che potrebbero verificarsi durante l’esecuzione degli esercizi fisici nella propria 

abitazione guidati in remoto da istruttori di centri sportivi e personal trainer, dal momento che il periodo di 

chiusura forzata ha visto incrementare notevolmente l’erogazione di attività motorie ed allenamenti tramite 

piattaforme telematiche. 

2. Il testo unico in materia di sicurezza sul lavoro e la sua applicabilità alle attività sportive 

Per l’Organizzazione mondiale della sanità (OMS) la “tutela della salute” deve ricomprendere le azioni volte a 

garantire la salute degli individui, considerando questa come il loro benessere fisico e mentale da una parte, 

 
5 Il ruolo dello sport nel promuovere l’integrazione sociale, in particolare dei giovani, è ampiamente riconosciuto. Lo sport offre un 

linguaggio comune e rappresenta una piattaforma per la democrazia sociale, rafforza la comprensione e l’apprezzamento delle 

differenze culturali e contribuisce alla lotta contro i pregiudizi. Questo è quanto viene in evidenza dal report del Consiglio d’Europa, 

Diversity and cohesion: new challenges for the integration of immigrants and minorities, Strasbourg, 2000, p. 54. Per quanto riguarda 

l’impatto sociale del COVID-19 sullo sport in particolare, si rimanda alla lettura del documento redatto dalle Nazioni Unite del 15 

maggio 2020 The impact of COVID-19 on sport, physical activity and well-being and its effects on social development, www.us.org. 
6 Né la Presidenza del Consiglio dei Ministri ha sollevato di fronte alla Corte cost. un conflitto di attribuzione, che invece è stato portato 

all’attenzione della Consulta con ricorso n. 3 del 23 aprile 2020 da parte dall’associazione di consumatori Codacons, con la finalità di 

individuare a quale soggetto spettino le competenze in materia di riapertura delle diverse attività, affinché venga garantita la tutela della 

salute dei consumatori, uno degli scopi dell’ente associativo. Il testo del ricorso è pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale n. 19 del 6.5.2020 

– Serie Speciale – Corte costituzionale. Per una ricostruzione sullo scenario di contrasto si rimanda all’articolo Fase 2, chi decide tra 

Stato e Regioni sulla riapertura delle attività produttive del quotidiano Il Sole 24 Ore, 16 aprile 2020, www.ilsole24ore.com. Per il 

momento, la Presidenza del Consiglio dei Ministri ha ottenuto dal TAR Calabria, con sentenza n. 37 del 29 aprile 2020, l’annullamento 

dell’ordinanza del Presidente della Regione Calabria del 29 aprile 2020, n. 37, recante “Ulteriori misure per la prevenzione e gestione 

dell’emergenza epidemiologica da COVID-2019. Ordinanza ai sensi dell’art. 32, comma 3, della legge 23 dicembre 1978, n. 833 in 

materia di igiene e sanità pubblica: Disposizioni relative alle attività di ristorazione e somministrazione di alimenti e bevande, attività 

sportive e amatoriali individuali e agli spostamenti delle persone fisiche nel territorio regionale” che prevedeva la riapertura anticipata 

di alcune attività. 
7 D.lgs. 9 aprile 2008, n. 81, recante “Attuazione dell’articolo 1 della legge 3 agosto 2007, n. 123, in materia di tutela della salute e della 

sicurezza nei luoghi di lavoro”. In G.U. Serie generale n. 101 del 30 aprile 2008 – S.O. n. 108. 
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nonché come salubrità dell’ambiente e sicurezza dei luoghi di lavoro dall’altra.8 Per diritto alla tutela della salute 

deve, pertanto, intendersi il diritto ad una condizione di completo benessere psicofisico, mentale e sociale e non 

semplicemente l’assenza di patologie o infermità.9 

La gestione di un impianto sportivo non può, quindi, prescindere dalla predisposizione di tutte le misure e dei 

dispositivi idonei a consentire lo svolgimento dell’attività in condizioni di massima sicurezza ed igiene; il 

raccordo sinergico di tali elementi deve confluire in piani di sicurezza in grado di fronteggiare i rischi per la salute 

di chi accede all’impianto, siano essi lavoratori o frequentatori.10 

La valutazione dei rischi ed il sequenziale piano di sicurezza è oggi disciplinato dal d.lgs. 9 aprile 2008, n. 81,11 

norma che offre all’imprenditore uno strumento volto a tutelare la salute dei propri collaboratori e finora utilizzato 

per prevenire i rischi noti e tipici di ogni attività sportiva, ma l’emergenza sanitaria ha palesato uno scenario 

inatteso e imprevedibile, ossia il potenziale rischio di contagio da COVID-19. Quello pandemico, quindi, è un 

rischio che dovrà essere aggiunto stabilmente fra le categorie di rischio negli impianti sportivi12 oggetto 

dell’applicazione del d.lgs. n. 81/2008, alla luce del dettato dell’art. 3 del t.u.  

Si noti che già in passato in base all’art. 2087 c.c.13 l’imprenditore era sempre tenuto ad adottare nell’esercizio 

d’impresa le misure che, secondo la particolarità del lavoro, l’esperienza e la tecnica, erano necessarie a tutelare 

l’integrità fisica e la personalità morale dei prestatori di lavoro; in altri termini, questi doveva porre in essere ogni 

 
8 P. Cinquina, La sicurezza negli impianti sportivi, in Igiene & Sicurezza del Lavoro, 2011, 2, pp. 3-4. 
9 C. Bottari, F. Franceschetti, G. Paruto, Elementi organizzativi e gestionali dello sport, Bologna, Bononia University Press, 2018, p. 15. 
10 In ambito europeo negli anni ’80 e ’90, vennero emanate una serie di direttive c.d. “sociali”, volte ad implementare negli Stati membri le 

normative a tutela della salute nei luoghi di lavoro, le cui disposizioni vennero per la maggior parte attuate in Italia col d.lgs. 19 

settembre 1994, n. 626, il cui impianto normativo costituì la base per la valutazione dei rischi nella propria attività da parte del datore di 

lavoro, nonché per la ridefinizione dei diversi attori della sicurezza tra cui lo stesso datore di lavoro, il responsabile del servizio di 

prevenzione e sicurezza, il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza, nonché il medico competente. In sostanza l’obiettivo 

dell’intervento del legislatore fu quello di creare un sistema organico di valutazione e confronto sui rischi in modo da offrire una tutela 

preventiva, capillare, ma soprattutto qualitativa a servizio dei lavoratori. Tra le principali direttive si richiamano le nn. 89/391/CEE, 

89/654/CEE, 89/655/CEE, 89/656/CEE, 90/269/CEE, 90/270/CEE, 90/394/CEE, 90/679/CEE, 93/88/CEE, mentre altri importanti 

provvedimenti comunitari vennero attuati attraverso i d.lgs. 15 agosto 1991, n. 277, 14 agosto 1996, n. 493/1996 e 14 agosto 1996, n. 

494. P. Raimondo, La prevenzione degli infortuni e la gestione della sicurezza nelle attività motorie e negli impianti sportivi, in C. 

Bottari (a cura di), La tutela della salute nelle attività motorie e sportive: la prevenzione degli infortuni, “Quaderni di diritto delle 

attività motorie e sportive”, Rimini, Maggioli, 2004, p. 27 ss. 
11 Il t.u. è stato emanato in attuazione dell’art. 1 della legge 3 agosto 2007, n. 123 “Misure in tema di tutela della salute e della sicurezza sul 

lavoro e delega al Governo per il riassetto e la riforma della normativa in materia” in vigore dal 15 maggio 2008, modificato dal d.lgs. 3 

agosto 2009, n. 106 e dalla successiva l. 9 agosto 2013 n. 98, che ha superato la normativa contenuta nel d.lgs. 626 del 19 settembre 

1994. 
12 Per la definizione di impianto sportivo ci si deve attenere all’art. 2 d.m. Interno del 18 Marzo 1996 “Norme di sicurezza per la 

costruzione e l’esercizio degli impianti sportivi” che descrive genericamente gli impianti come “Insieme di uno o più spazi di attività 

sportiva dello stesso tipo o di tipo diverso che hanno in comune i relativi spazi e servizi accessori, preposti allo svolgimento di 

manifestazioni sportive”. Tra le varie tipologie di impianti si possono quindi individuare: stadi e grandi impianti per spettacoli sportivi; 

impianti per attività agonistiche, sia pubblici che privati; palestre e piscine e impianti scolastici. La definizione di impianto è stata 

aggiornata dal d.m. Interno del 6 giugno 2005, articolandola in: a) lo spazio o gli spazi di attività sportiva; b) la zona spettatori; c) 

eventuali spazi e servizi accessori; d) eventuali spazi e servizi di supporto, ricomprendendo quindi anche aree di servizio (spogliatoi, 

pronto soccorso, deposito attrezzi, uffici e parcheggi); e) zone tecniche (riscaldamento, raffreddamento, deumidificazione, idro-

sanitario, ventilazione, illuminazione, emergenza, segnalazione, depurazione); f) spazi per il pubblico (posti spettatori, servizi igienici, 

pronto soccorso, area di parcheggio); g) spazi complementari (attività di ristoro, aree ricreative); h) spazi commerciali. 
13 L’art. 2087 c.c. va considerato “come norma di chiusura del sistema antinfortunistico, nel senso che, anche dove faccia difetto una 

specifica misura preventiva, la disposizione suddetta impone al datore di lavoro di adottare comunque le misure generiche di prudenza, 

diligenza ed osservanza delle norme tecniche e di esperienza”. Cass. civ., 9 maggio 1998, n. 4721, in www.pluris-

cedam.utetgiuridica.it. L’operatività del citato art. 2087 c.c. implica maggiori cautele a tutela della salute, cui è tenuto il datore di 

lavoro, parametrate alla specifica pericolosità dell’attività svolta dallo sportivo professionista, che deve essere controllato e seguito a 

livello medico con continuità ed anche nel momento in cui, in sede di sedute di allenamento e di ritiro precampionato, svolge la propria 

attività, avendo la realtà fattuale mostrato come interventi solleciti siano serviti ad impedire la consumazione di eventi lesivi di 

particolare gravità e, in qualche occasione, ad evitare finanche la morte dell’atleta, Cass. civ., 8 gennaio 2003, n. 85 in 

www.lavoroprevidenza.com con nota di M. Giua, L. Sanzi, Le società sportive sono obbligate a tutelare la salute dei propri atleti.  
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condotta utile, direttamente o a mezzo dei propri collaboratori14, ispirata alla miglior scienza, tecnica o esperienza, 

che poteva mettere il lavoratore (e ogni utente del luogo di lavoro) in condizioni di operare in assoluta sicurezza 

ed eliminare ogni fattore di rischio legato ai luoghi di prestazione lavorativa. Infatti, il datore di lavoro15 veniva 

considerato, sia dalla dottrina16 che dalla giurisprudenza, il garante dell’incolumità fisica del lavoratore;17 

incolumità che doveva essere assicurata attraverso misure di prevenzione che comunque non potevano mai 

comportare l’esenzione di responsabilità in capo all’imprenditore18 che doveva garantire l’uniformità della tutela 

dei lavoratori attraverso il rispetto dei livelli essenziali delle prestazioni di sicurezza in ragione alla natura 

dell’attività lavorativa, ma, soprattutto, riguardo ai diritti civili e sociali dei lavoratori.19 L’assetto normativo è ora 

integrato dalle previsioni del t.u. che prevedono specifiche sanzioni per ogni figura operante nei luoghi di lavoro.20 

Oltre ai lavoratori, per espressa previsione dell’art. 12-bis del t.u., le disposizioni del decreto sono indirizzate 

anche alla tutela “dei soggetti che svolgono attività di volontariato in favore delle associazioni di promozione 

sociale di cui alla legge 7 dicembre 2000, n. 383, delle associazioni sportive dilettantistiche di cui alla legge 16 

dicembre 1991, n. 398, e all’articolo 90 della legge 27 dicembre 2002, n. 289”.21  

Si noti che nel mondo sportivo vi può essere coincidenza tra il soggetto datore di lavoro e il soggetto titolare 

dell’impianto in cui l’attività sportiva viene esercitata, anche se in genere la gestione degli impianti sportivi viene 

 
14 Le società sportive professionistiche che stipulano contratti con atleti alla stregua dell’art. 10 della legge n. 91/1981, devono inserire nel 

proprio organico professionisti (massaggiatori, medico sociale, psicologo dello sport, specialista dell’alimentazione, ecc.) aventi 

l’obiettivo di tutelare la salute degli atleti, sia attraverso la prevenzione degli eventi pregiudizievoli alla loro integrità psico-fisica sia 

attraverso la cura degli infortuni e delle malattie, che trovano sovente causa nei rilevanti sforzi agonistici. C. Bottari, Sport e Sanità, 

Bologna, Bononia University Press, 2008, pp. 180-181. 
15 L’art. 2, co. 1, lett. b, del t.u. definisce datore di lavoro: “il soggetto titolare del rapporto di lavoro con il lavoratore o, comunque, il 

soggetto che, secondo il tipo e l’assetto dell’organizzazione nel cui ambito il lavoratore presta la propria attività, ha la responsabilità 

dell’organizzazione stessa o dell’unità produttiva in quanto esercita i poteri decisionali e di spesa”. Nelle pubbliche amministrazioni di 

cui all’art. 1, co. 2, del d.lgs. 30 marzo 2001, n. 165, per datore di lavoro si intende il dirigente al quale spettano i poteri di gestione, 

ovvero il funzionario non avente qualifica dirigenziale, nei soli casi in cui quest’ultimo sia preposto ad un ufficio avente autonomia 

gestionale, individuato dall’organo di vertice delle singole amministrazioni tenendo conto dell’ubicazione e dell’ambito funzionale 

degli uffici nei quali viene svolta l’attività, e dotato di autonomi poteri decisionali e di spesa. In caso di omessa individuazione, o di 

individuazione non conforme ai criteri sopra indicati, il datore di lavoro coincide con l’organo di vertice medesimo.  
16 Cfr. F. Carinci, Habemus il testo unico per la sicurezza e la salute dei lavoratori: il d.lgs. 9 aprile 2008, n. 81, in Argomenti dir. lav., 

2008, 4-5, pp. 971-922; P. Tullini, Tutela civile e penale della sicurezza del lavoro: principi, categorie e regole probatorie a confronto, 

in Riv. trim. dir. proc. civ., 2011, 3, pp. 727-753. 
17 Secondo l’art. 2 del d.lgs. n. 81/2008, deve considerarsi lavoratore la “persona che, indipendentemente dalla tipologia contrattuale, 

svolge un’attività lavorativa nell’ambito dell’organizzazione di un datore di lavoro pubblico o privato, con o senza retribuzione anche al 

solo fine di apprendere un mestiere, un’arte o una professione, esclusi gli addetti ai servizi domestici e familiari[…]”; in questa 

definizione rientrano, dunque, oltre ai prestatori di lavoro subordinato, anche i collaboratori coordinati continuativi, i lavoratori a 

progetto e quelli occasionali, sempre che la loro attività venga esercitata nei luoghi preposti dall’imprenditore.  
18 Questo principio è espresso in particolare dalla Corte di Cassazione, che in materia di infortuni sul lavoro ha equiparato il lavoratore 

subordinato e il lavoratore autonomo, ritenendo irrilevante il tipo di contratto o rapporto sottostante alla prestazione lavorativa ma 

dando rilievo alle modalità di svolgimento dell’attività lavorativa, che devono essere valutate su un piano soprattutto sostanziale, per 

individuare le responsabilità penali e le tutele applicabili, Cass. pen. 27 marzo 2009, in Cass. pen., 2013, 2, pp. 684-692, con nota di G. 

Marra, La colpa del lavoratore e l’obbligo di vigilanza in capo al datore di lavoro: qualche apertura da parte della Corte di 

cassazione. 
19 L. Musumarra, La gestione della sicurezza negli impianti sportivi, in Dir. dello sport, 2018, 1, p. 57. 
20 Gli obblighi del datore di lavoro sono definiti ora dall’art. 64 t.u. (che fa espresso riferimento all’obbligo di tenere in sicurezza i luoghi di 

lavoro, le vie di circolazione interne o all’aperto, le uscite di emergenza, che tutti gli ambienti, gli impianti e i dispositivi siano 

sottoposti a regolare manutenzione tecnica/pulitura e vengano eliminati tutti i difetti rilevati che possano pregiudicare la sicurezza e la 

salute dei lavoratori) mentre sono previste ipotesi sanzionatorie a carico del datore di lavoro e dei dirigenti (art. 55), dei preposti (art. 

56), dei progettisti, fabbricanti, fornitori e installatori (art. 57), del medico competente (art. 58) e anche dei lavoratori (art. 59).  
21 In particolare, viene posta l’attenzione sull’obbligo del datore di lavoro di “fornire al soggetto dettagliate informazioni sui rischi specifici 

esistenti negli ambienti nei quali è chiamato ad operare e sulle misure di prevenzione e di emergenza adottate in relazione alla sua 

attività. Egli è altresì tenuto ad adottare le misure utili a eliminare o, ove ciò non sia possibile, a ridurre al minimo i rischi da 

interferenze tra la prestazione del soggetto e altre attività che si svolgano nell’ambito della medesima organizzazione”. Ciò significa 

che per tali soggetti non si rendono applicabili le disposizioni di cui agli art. 26 e 28 del t.u., relativi agli obblighi di redazione del 

Documento unico di valutazione dei rischi da interferenze (DUVRI) e del Documento di valutazione dei rischi (DVR). 
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affidata alle società o alle associazioni sportive in regime di convenzione, con il trasferimento di una serie di 

obblighi, tra cui l’assolvimento degli adempimenti in materia di sicurezza ed igiene sul lavoro.22 Il caso più 

frequente è quello in cui la gestione è svincolata dall’attività di organizzazione e consiste nella messa a 

disposizione dei locali e degli impianti a terzi per lo svolgimento di attività sportive, caso in cui una società 

sportiva fruisce degli spazi gestiti di cui è titolare un’altra società per l’esecuzione di sedute di allenamento o 

corsi, oppure per l’organizzazione di manifestazioni. Nel caso in cui le figure di titolare dell’impianto, titolare 

della licenza, datore di lavoro e committente non dovessero coincidere, il coordinamento delle attività relative sarà 

a carico del titolare dell’impianto, così come disciplinato dall’art. 19 del d.m. 18 marzo 1996 in base al quale la 

responsabilità del mantenimento delle condizioni di sicurezza dell’impianto o complesso sportivo è deputata al 

titolare del plesso.23  

L’insieme di tali precetti si concretizza attuando l’enunciato dell’art. 15 del t.u. che prevede: 1) la valutazione 

dei rischi; 2) la programmazione della prevenzione; 3) l’eliminazione e/o riduzione dei rischi; 5) il controllo 

sanitario; 6) l’informazione e la formazione; 7) l’uso di segnali di avvertimento. Proprio in relazione alla 

valutazione dei rischi e alla conseguente valutazione delle misure di prevenzione idonee all’attività 

lavorativa/sportiva, deve essere redatto il Documento di valutazione dei rischi (DVR).24 Particolare importanza 

assume l’art. 29, co. 3, che prevede l’immediata rielaborazione del DVR in occasione di variazioni significative 

per la sicurezza dei lavoratori e, dunque, proprio in questo momento di epidemia è necessario che vi sia un 

adeguamento dei processi lavorativi, dell’organizzazione degli spazi e della fornitura dei dispositivi di protezione 

individuale.25 La valutazione dei rischi dovrà tenere conto della natura dello specifico sport e l’adozione di misure 

protettive deve essere più attenta e scrupolosa quanto maggiori sono i rischi per la natura della competizione, le 

condizioni dei luoghi, la presenza più o meno massiccia del pubblico e per i loro prevedibili comportamenti.26 

All’uopo, rileva l’esigenza di procedere ad una classificazione degli sport in base alla loro pericolosità 

intrinseca,27 che in questo particolare periodo dovrà essere peraltro commisurata alla possibilità di contagio 

derivante dall’intrinseca necessità di un contatto fra gli atleti. Può tornare utile, in questo caso, la ripartizione 

individuata dalla dottrina tra sport a violenza necessaria e sport a violenza eventuale, ovvero tutti quegli sport in 

 
22 Il gestore dell’impianto sportivo o il concessionario d’uso è colui il quale “assumendosene tutte le responsabilità – civili, penali e 

amministrative – nell’ambito dell’ordinamento giuridico dello Stato, promuove l’incontro tra due o più atleti con lo scopo di 

raggiungere un risultato in una o più discipline sportive, indipendentemente dalla presenza o meno di spettatori e, dunque, a prescindere 

dal pubblico spettacolo”. C. Bottari, Sport e Sanità, cit., p. 185.  
23 Inoltre, il titolare, in caso di affidamento di lavori all’interno dell’impianto sportivo a ditte appaltatrici (società sportive di professionisti, 

ditte di pulizie, ditte per la manutenzione ordinaria) o a liberi professionisti (istruttori federali, operai, ecc.), assume, ai sensi dell’art. 

26, co. 3 del t.u., il ruolo di datore di lavoro committente, ovvero del soggetto che deve verificare l’idoneità tecnico-professionale 

dell’appaltatore e fornire informazioni dettagliate sugli eventuali rischi presenti nella propria azienda e sulle misure di prevenzione, 

protezione ed emergenza da adottare. 
24 Che secondo quanto disposto dagli artt. 28 e 29 del testo unico, deve contenere: “a) una relazione sulla valutazione di tutti i rischi per la 

sicurezza e la salute durante l’attività lavorativa, nella quale siano specificati i criteri adottati per la valutazione stessa; b) l’indicazione 

delle misure di prevenzione e di protezione attuate e dei dispositivi di protezione individuali adottati; c) il programma delle misure 

ritenute opportune per garantire il miglioramento nel tempo dei livelli di sicurezza; d) l’individuazione delle procedure per l’attuazione 

delle misure da realizzare, nonché dei ruoli dell’organizzazione aziendale che vi debbono provvedere, a cui devono essere assegnati 

unicamente soggetti in possesso di adeguate competenze e poteri; e) l’indicazione del nominativo del responsabile del servizio di 

prevenzione e protezione, del rappresentante dei lavoratori per la sicurezza o di quello territoriale e del medico competente che ha 

partecipato alla valutazione del rischio; f) l’individuazione delle mansioni che eventualmente espongono i lavoratori a rischi specifici 

che richiedono una riconosciuta capacità professionale, specifica esperienza, adeguata formazione e addestramento”. 
25 Cass. pen, S.U. 24 aprile 2014, n. 38343, in Cass. pen., 2015, 2, pp. 426 ss. 
26 C. Bottari, Sport e sanità, cit., p. 185. 
27 Secondo la circolare del Ministero del lavoro n. 102 del 7 agosto 1995 la valutazione dell’entità dei fattori di rischio e delle loro 

reciproche interazioni deve essere effettuata mediante metodi analitici e strumentali. La stessa circolare definisce il pericolo come una 

proprietà o qualità intrinseca di un determinato fattore avente il potenziale di causare danni; definisce, altresì, il rischio come la 

probabilità che sia raggiunto il limite potenziale di danno nelle condizioni di impiego, ovvero di esposizione, di un determinato fattore; 

infine, indica la valutazione del rischio come il procedimento di valutazione della possibile entità del danno, quale conseguenza del 

rischio per la salute e la sicurezza dei lavoratori nell’espletamento delle loro mansioni, derivante dal verificarsi di un pericolo sul luogo 

di lavoro.  
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cui il contatto fisico è fondamentale, o comunque altamente probabile nello svolgimento del gesto sportivo. In 

questi casi dovrà senz’altro essere utilizzato un livello di allarme più elevato da parte dell’organizzatore 

dell’attività o del gestore dell’impianto.28 In ogni caso, la definizione di contatto che dovrà essere utilizzata come 

parametro di riferimento nella casistica di cui stiamo trattando è quella contenuta nella circolare del Ministero 

della Salute n. 5433 del 22 febbraio 2020, che considera contatto stretto “l’essere stato a stretto contatto (faccia a 

faccia) o nello stesso ambiente chiuso con un caso sospetto o confermato di COVID-19”. 

Appare immediatamente evidente la problematicità dell’individuazione delle misure di sicurezza per il datore di 

lavoro, in quanto le norme del t.u. sono state studiate per l’attività lavorativa, che nella maggior parte dei casi non 

richiede un contatto, mentre in alcune attività sportive il contatto diventa altamente probabile se non necessario; 

inoltre, nel caso degli sport a violenza eventuale si utilizzano attrezzature condivise, come il pallone da gara – con 

un passaggio da un atleta all’altro nel giro di pochi istanti – per cui diventa particolarmente problematico 

individuare delle efficaci azioni in grado di prevenire con certezza assoluta il rischio contagio. 

La figura centrale all’interno del processo di valutazione dei rischi è quella del medico competente, prevista ex 

art. 25 del t.u., che, nell’esercizio della sua funzione di supporto all’imprenditore nella prevenzione dei rischi, 

deve rivolgere l’attenzione agli aspetti e alle misure di igiene da adottare all’interno di un impianto, ma anche ai 

fattori comportanti possibili rischi per i lavoratori (e ai conseguenti metodi di prevenzione), quali agenti fisici e 

biologici presenti sul posto di lavoro o la possibilità di sviluppare malattie professionali. Tra i suoi principali 

obblighi vi è quello di collaborare con il datore di lavoro e con il servizio di prevenzione e protezione alla 

valutazione dei rischi, per la predisposizione delle misure per la tutela della salute e dell’integrità psico-fisica dei 

lavoratori, per la programmazione ed effettuazione della sorveglianza sanitaria attraverso protocolli definiti in 

funzione dei rischi specifici e tenendo in considerazione gli indirizzi scientifici più avanzati.29 Lo stesso deve 

istituire, aggiornare e custodire, sotto la propria responsabilità, una cartella sanitaria e di rischio per ogni 

lavoratore sottoposto a sorveglianza sanitaria, nonché fornire ai lavoratori e al rappresentante per la sicurezza le 

informazioni sul significato della sorveglianza sanitaria cui sono sottoposti e più in generale deve partecipare alla 

programmazione del controllo dell’esposizione dei lavoratori, i cui risultati gli sono forniti con tempestività ai fini 

della valutazione del rischio e della sorveglianza sanitaria.  

Come verrà illustrato di seguito,30 le Linee guida del Governo richiamano espressamente l’attenzione sulla 

figura del medico sportivo, di cui pur non essendo obbligatoria la presenza nell’organigramma della società 

sportiva, ne viene evidenziata l’importanza. In ogni, caso la figura del medico competente, non deve essere 

confusa con quella del medico sportivo,31 quest’ultimo deputato a: 1) valutare l’idoneità di chi accede alle attività 

sportive attraverso un’attività di monitoraggio preventivo e periodico, con le relative visite presso centri ASL, 

centri pubblici non ASL (es. Università), centri privati convenzionati o accreditati, specialisti convenzionati o 

 
28 Il riferimento è dunque agli sport di combattimento, come il judo e la boxe, in cui il contatto con l’avversario è costante, oppure come il 

rugby e la pallacanestro, dove seppure non è considerato necessario il contatto fisico tra gli atleti, pare difficilmente pensabile lo 

svolgimento di una competizione in cui gli avversari non entrino frequentemente in contatto gli uni con gli altri. 
29 Ai sensi dell’art. 38 del t.u., il medico competente deve essere in possesso di uno dei seguenti requisiti: “a) specializzazione in medicina 

del lavoro o in medicina preventiva dei lavoratori e psicotecnica; b) docenza in medicina del lavoro o in medicina preventiva dei 

lavoratori e psicotecnica o in tossicologia industriale o in igiene industriale o in fisiologia e igiene del lavoro o in clinica del lavoro; c) 

autorizzazione di cui all’articolo 55 del decreto legislativo 15 agosto 1991, n. 277; d) specializzazione in igiene e medicina preventiva o 

in medicina legale”. Il medico competente può essere inquadrato esternamente o internamente all’organigramma aziendale, in quanto, 

in base all’art. 39 del t.u., egli può essere: a) dipendente o collaboratore di una struttura esterna pubblica o privata, convenzionata con 

l’imprenditore; b) libero professionista; c) dipendente del datore di lavoro.  
30 V. infra par. 4. 
31 Dunque, a bene vedere, nel mondo professionistico il medico sportivo della società – visto l’ampio raggio delle sue competenze 

demandate dalla legge – sarà il soggetto che dovrà anche svolgere la funzione di medico competente ai sensi del t.u. per quanto riguarda 

l’adozione delle misure anti-contagio. La duplice veste di medico sociale e medico competente è individuata anche nel protocollo 

predisposto dalla FIGC ed accettato dal Governo per la ripresa del campionato di Serie A, in cui in più occasioni viene richiamato il 

ruolo del “Responsabile sanitario/medico sociale”, v. supra nota n. 4. 
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accreditati;32 2) svolgere la funzione di responsabile sanitario della società sportiva professionistica33 al fine di 

tutelare la salute degli atleti, sia attraverso la prevenzione degli infortuni che attraverso la riabilitazione a seguito 

degli stessi. Orbene, per le società dilettantistiche non è previsto, nel loro organigramma, un professionista 

sanitario in grado di assumere il ruolo di medico competente e pertanto, anche alla luce di quanto si è verificato 

nella recente situazione emergenziale derivante dal rischio di contagio da COVID-19, dovrà essere superata la 

concezione di medico sportivo quale specialista in medicina dello sport esterno alla società con l’unico incarico di 

visitare i tesserati per poter conseguire l’idoneità agonistica, per giungere, purtroppo a carico dei sodalizi 

dilettantistici, all’individuazione di professionisti in possesso dei requisiti dettati dal t.u. al fine ottenere un 

supporto qualificato in tutte quelle attività di prevenzione dei rischi poc’anzi descritte. 

Infine, il datore di lavoro, oltre a provvedere alla formazione dei lavoratori, alla predisposizione del DVR e 

all’adozione delle misure protettive, deve individuare il responsabile del servizio di prevenzione e protezione 

(r.s.p.p.) 34 e deve far eleggere almeno un rappresentante dei lavoratori per la sicurezza (r.s.l.)35. 

 

 
32 Le strutture abilitate al rilascio dei certificati di idoneità agonistica sono individuate dalla Regione: servizi di medicina dello sport 

pubblici delle ASL; centri di medicina dello sport FMSI-CONI; ambulatori privati inseriti nell’albo regionale (medici privati con un 

particolare permesso, il cui elenco è pubblicato sul BUR ed è consultabile presso le ASL e l’ordine dei medici). 
33 Il d.m. Salute 13 marzo 1995, stabilisce, infatti, che l’esercizio dell’attività sportiva professionistica è subordinata al possesso del 

certificato di idoneità, che accompagna l’atleta per l’intera durata della sua attività sportiva (artt. 2 e 3) e che il medico sociale, 

“responsabile sanitario della società sportiva professionistica” (art. 6), è tenuto all’effettuazione periodica dei controlli ed accertamenti 

clinici previsti e ad ogni altro ulteriore accertamento che egli ritenga opportuno, oltre che “alla verifica costante dello stato di salute 

dell’atleta dell’esistenza di eventuali controindicazioni, anche temporanee alla pratica dell’attività professionale”; lo stesso 

professionista è anche obbligato alla custodia personale della cartella clinica “per l’intero periodo del rapporto di lavoro tra l’atleta e la 

società sportiva, con il vincolo del segreto personale e nel rispetto di ogni altra disposizione di legge” (art. 7). 
34 Si tratta di un consulente del datore di lavoro, privo di responsabilità penalmente rilevabili, a cui sono riconducibili solo le responsabilità 

professionali di cui agli artt. 1176 e 2236 c.c. (responsabilità professionale per consulenza). La Suprema Corte ha ribadito che la 

nomina di un r.s.p.p. non esclude la responsabilità del datore di lavoro in caso di infortuni, “essendo questi da ritenere un semplice 

ausiliario del datore di lavoro, con il compito essenziale di segnalare a quest’ultimo le eventuali situazioni di rischio per la sicurezza dei 

dipendenti e gli accorgimenti per porvi rimedio, per cui può soltanto ammettersi che egli, ferma restando la responsabilità del datore di 

lavoro, possa rispondere, in concorso con il medesimo, degli eventi lesivi causalmente riconducibili a quelle situazioni, qualora queste 

non siano state da lui debitamente segnalate. Né potrebbe valere ad escludere la responsabilità del datore di lavoro il fatto che questi 

abbia nominato un preposto con l’incarico di sovrintendere all’osservanza delle norme antinfortunistiche, quando non risulti che il 

medesimo sia stato anche dotato dei necessari poteri di autonoma iniziativa – anche, eventualmente, in materia di spesa o di modifica 

delle condizioni, delle fasi e dei tempi del processo lavorativo – per l’adeguamento e l’uso, in condizioni di sicurezza, dei mezzi 

forniti”, Cass. pen. 26 aprile 2017, n. 24958, in Riv. pen., 2017, 7 e 8, pp. 676 ss. Il datore di lavoro può decidere di svolgere 

direttamente i compiti del r.s.p.p., ma in questo caso, in base all’art. 34 del t.u., “deve frequentare corsi di formazione, di durata minima 

di 16 ore e massima di 48 ore, adeguati alla natura dei rischi presenti sul luogo di lavoro e relativi alle attività lavorative”. Il ruolo di 

r.s.p.p. può essere affidato sia ad un addetto interno all’azienda o può essere incaricato un soggetto esterno. In base all’art. 2, lett. f, la 

figura del responsabile dovrà coordinare il servizio di prevenzione e protezione dai rischi, ma la sua nomina non esonera tout court 

l’imprenditore dalla relativa responsabilità in caso di infortunio. In ogni caso, il soggetto incaricato di questo servizio deve essere in 

possesso delle capacità e dei requisiti professionali adeguati alla particolare natura dei rischi presenti sul luogo di lavoro e relativi alle 

attività lavorative (vedasi art. 32 t.u. che prevede un livello di istruzione pari almeno al diploma di istruzione secondaria superiore e la 

frequenza di adeguati corsi di formazione). Cfr. Cass. pen. 6 maggio 2014, n. 20682, in www.dejure.it. In base all’art. 33 del t.u., il 

r.s.p.p. è addetto: “a) all’individuazione dei fattori di rischio, alla valutazione dei rischi e all’individuazione delle misure per la 

sicurezza e la salubrità degli ambienti di lavoro, nel rispetto della normativa vigente sulla base della specifica conoscenza 

dell’organizzazione aziendale; b) ad elaborare, per quanto di competenza, le misure preventive e protettive di cui all’articolo 28, 

comma 2, e i sistemi di controllo di tali misure; c) ad elaborare le procedure di sicurezza per le varie attività aziendali; d) a proporre i 

programmi di informazione e formazione dei lavoratori; e) a partecipare alle consultazioni in materia di tutela della salute e sicurezza 

sul lavoro, nonché alla riunione periodica di cui all’articolo 35; f) a fornire ai lavoratori le informazioni di cui all’articolo 36”. 
35 Gli artt. 47 ss. del t.u. descrivono la figura e le attribuzioni del r.s.l., soggetto la cui funzione è quella di affidare ai lavoratori uno spazio 

di partecipazione maggiore sui temi della sicurezza, sia per portare all’attenzione del datore del lavoro le loro istanze, sia per 

responsabilizzare maggiormente i lavoratori stessi. Lo stesso deve essere consultato, preventivamente e tempestivamente, in merito alla 

valutazione dei rischi ed alle procedure d’individuazione, programmazione e verifica della prevenzione in azienda. Egli è chiamato ad 

esprimersi sulla designazione degli addetti al servizio di prevenzione e protezione dai rischi, sull’attività di prevenzione incendi, di 

pronto soccorso, sulle misure di evacuazione dei lavoratori e, infine, sull’organizzazione delle attività di informazione e formazione dei 

lavoratori.  
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3. L’emergenza sanitaria coronavirus e i relativi interventi legislativi  

L’emergenza sanitaria si è diffusa con una rapidità ed estensione tale da mettere in crisi tutti i sistemi e servizi 

pubblici e privati, in ambito sanitario (gli ospedali sono stati in poco tempo congestionati), sociale (i cittadini non 

erano adeguatamente preparati, né tantomeno predisposti al distanziamento sociale), lavorativo (quasi nessun 

modello di valutazione rischi teneva conto della necessità di tenere i lavoratori il più possibile distanziati gli uni 

dagli altri), dell’ordine pubblico (si pensi, per esempio, alle rivolte esplose nei luoghi di detenzione), della 

pubblica sicurezza (era dalla seconda guerra mondiale che non si era più prospettata la necessità di costringere a 

rimanere in casa per così tanto tempo il maggior numero possibile di persone), giudiziario. Il Governo è dovuto 

intervenire con numerosi provvedimenti spesso impopolari giacché contraddistinti da un grado sempre maggiore 

di limitazioni per i cittadini. 

Uno scenario normativo piuttosto inedito, caratterizzato da numerosi e repentini aggiornamenti, ha evidenziato 

la difficoltà degli operatori del diritto e dei cittadini di comprendere quelle che sono state le possibilità di praticare 

attività motorie nel periodo della pandemia; difficoltà evidenziata, dal fatto che il Governo è dovuto più volte 

intervenire con delle risposte ai numerosi quesiti posti in essere dai cittadini attraverso la pubblicazione sui propri 

canali internet istituzionali delle c.d. F.A.Q.36.  

Innanzitutto, con delibera del Consiglio dei ministri del 31 gennaio 202037 è stato dichiarato lo stato di 

emergenza per la durata di sei mesi, pertanto fino al 31 luglio 2020, in conseguenza del rischio sanitario connesso 

alla diffusione dell’epidemia. Di seguito si illustrano le misure urgenti adottate con d.P.C.M. o con ordinanze 

ministeriali38 e regionali, nonché gli interventi più generali disposti con decreto legge.39 

 
36 Cfr. www.governo.it. 
37 Pubblicata in G.U. Serie Generale n. 26 del 01/02/2020. 
38 Per tutti vedasi l’ordinanza del Ministero della Salute del 20 marzo 2020 (originariamente efficace fino al 25 marzo, termine poi 

prorogato al 3 aprile 2020) che ha previsto il divieto di accedere ai parchi, alle ville, alle aree di gioco e ai giardini pubblici, o di 

svolgere attività ricreativa o ludica all’aperto, al di fuori delle più strette esigenze di attività motoria individuale in prossimità della 

propria abitazione, purché comunque a distanza di un almeno un metro da ogni altra persona, G.U. Serie Generale n.73 del 20/03/2020. 
39 La tecnica legislativa utilizzata dal Governo è stata quella di emanare decreti legge di indirizzo generale, che rinviassero poi alla 

Presidenza del Consiglio dei Ministri il compito di individuare in dettaglio le diverse tipologie di misure di contenimento da applicare 

per contenere la diffusione dell’epidemia, nonché il loro progressivo allentamento. I diversi d.P.C.M. sono stati emanati con 

un’efficacia limitata nel tempo, in modo da poter graduare le misure sulla base dell’evolversi della situazione epidemiologica. Tra i 

decreti legge che hanno previsto questo tipo di rinvio vi sono: il d.l. 23 febbraio 2020, n. 6; il d.l. 2 marzo 2020, n. 9; il d.l. 8 marzo 

2020 n. 11; il d.l. 9 marzo 2020, n. 14; il d.l. 17 marzo 2020, n. 18, “Cura Italia”, conv. l. 24 aprile 2020, n. 27, che abrogando  i d.l. 9, 

11 e 14 del 2020 ha disposto che per essi restano validi gli atti ed i provvedimenti adottati e sono fatti salvi gli effetti prodottisi e i 

rapporti giuridici sorti sulla base dei medesimi. 

Quanto ai decreti legge che hanno previsto e disciplinato misure dirette a fronteggiare e gestire l’emergenza sanitaria, nonché le 

conseguenze economiche e sociali derivanti dall’adozione delle diverse misure restrittive, si riportano: il d.l. 17 marzo 2020, n. 18, 

conv. l. n. 27 del 2020, con cui il Governo è intervenuto per sostenere economicamente le famiglie, i lavoratori e le imprese con risorse 

di circa 25 miliardi di euro; il d.l. 8 aprile 2020, n. 22, conv. l. n. 41 del 6 giugno 2020 volto a regolare la conclusione dell’a.s. 

2019/2020 e lo svolgimento degli esami di Stato, oltre che l’avvio dell’a.s. 2020/2021; il d.l. 8 aprile 2020, n. 23, conv. l. n. 40 del 5 

giugno 2020 (cd. decreto “Credito”), che è intervenuto su più fronti con provvedimenti essenzialmente volti a garantire la continuità 

delle imprese e a favorire i settori più colpiti dall’emergenza COVID-19, fra qui quello sportivo; il d.l. 30 aprile 2020, n. 28, finalizzato 

ad istituire, presso il Ministero della Salute, una piattaforma per il tracciamento dei contatti tra le persone che installino, su base 

volontaria, un’apposita applicazione per dispositivi di telefonia mobile complementare (App “IMMUNI”); il d.l. 10 maggio 2020, n. 30, 

emanato in considerazione della necessità di disporre con urgenza di studi epidemiologici e statistiche affidabili affidate all’ISTAT 

sullo stato immunitario della popolazione; il d.l. 16 maggio 2020, n. 33, con il quale sono state disposte le norme di regolazione degli 

spostamenti e le misure limitative della circolazione e sono cessate di avere effetto tutte le misure limitative della circolazione 

all’interno del territorio regionale vigenti in virtù del d.l. n. 19/2020; il d.l. 19 maggio 2020, n. 34 con il quale sono stati previsti 

numerosi interventi di spesa, per complessivi 55 miliardi di euro, a sostegno dei settori più colpiti dall’emergenza epidemiologica. 

Per quanto riguarda i d.P.C.M. si sono susseguiti: il d.P.C.M. 23 febbrario 2020; il d.P.C.M. 25 febbraio 2020 e d.P.C.M. 1° marzo 2020 

contenente disposizioni attuative del citato d.l. n. 6; le misure disposte, vigenti fino all’8 marzo 2020, hanno suddiviso il territorio 

nazionale in zone (fra cui la cd. “zona rossa”); il d.P.C.M. 4 marzo 2020, con efficacia prevista fino al 3 aprile, che ha previsto, fra 

l’altro, la sospensione di competizioni sportive svolte in luoghi pubblici e privati, salvo, per i Comuni non compresi nella zona rossa, la 

facoltà di svolgere tali eventi a porte chiuse, senza la presenza di pubblico, e previa effettuazione dei controlli idonei a contenere il 

rischio di diffusione del virus COVID-19; il d.P.C.M. 8 marzo 2020, con efficacia fino al 13 aprile 2020 recante ulteriori disposizioni 
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Il d.l. 23 febbraio 2020, n. 6 (conv. l. 13/2020),40 al fine di evitare la diffusione del COVID-19, nei Comuni o 

nelle aree in cui risultava positiva almeno una persona (la cui origine del contagio non poteva essere tracciata) ha 

previsto la possibilità di sospensione di manifestazioni o iniziative di qualsiasi natura, di eventi e di ogni forma di 

riunione in luogo pubblico o privato, anche di carattere sportivo e anche se svolti in luoghi chiusi aperti al 

pubblico, attraverso l’utilizzo dello strumento del d.P.C.M. (artt. 1, co. 2, lett. c e 3). Successivamente, sono 

intervenuti vari d.P.C.M. che hanno progressivamente esteso le aree geografiche interessate dal precedente 

provvedimento, nonché la sua efficacia temporale. In particolare, il d.P.C.M. 9 marzo 2020 ha esteso all’intero 

territorio nazionale fino al 3 aprile 2020 le misure adottate il giorno precedente,41 tra le quali vi era la chiusura 

degli impianti sciistici e la sospensione delle attività di palestre, centri sportivi, piscine, centri natatori, disponendo 

la sospensione degli eventi e delle competizioni sportive di ogni ordine e disciplina, in luoghi pubblici e privati.42 

Lo stesso d.P.C.M. 9 marzo 2020 ha anche stabilito che fino al 3 aprile 2020 gli impianti sportivi sarebbero stati 

utilizzabili, a porte chiuse, soltanto per le sedute di allenamento degli atleti, professionisti e non professionisti, 

riconosciuti di interesse nazionale dal CONI e dalle rispettive FSN, in vista della loro partecipazione ai Giochi 

Olimpici o a manifestazioni nazionali ed internazionali. In base al provvedimento veniva consentito 

esclusivamente lo svolgimento degli eventi e delle competizioni sportive organizzati da organismi sportivi 

internazionali, all’interno di impianti sportivi utilizzati a porte chiuse, ovvero all’aperto senza la presenza di 

pubblico, come ad esempio la Champions League organizzata dalla UEFA.43  

Successivamente, il d.l. 25 marzo 2020, n. 1944 ha stabilito che in alcune zone o, se necessario, in tutto il 

territorio nazionale, sarebbe potuta essere disposta la limitazione o la sospensione di manifestazioni o iniziative di 

 
attuative del d.l. n. 6 del 23 febbraio 2020 (convertito il l. n. 13/2020), con la previsione di ulteriori zone di contenimento del contagio e 

adozione di misure per evitare assembramenti di persone nei locali pubblici; il d.P.C.M. 9 marzo che ha esteso fino al 3 aprile e 

all’intero territorio nazionale le misure previste dal d.P.C.M. 8 marzo 2020; il d.P.C.M. 11 marzo 2020, originariamente efficace fino al 

25 marzo, che ha sospeso le attività commerciali al dettaglio, fatta eccezione per le attività di vendita di generi alimentari e di prima 

necessità, rimanendo aperte farmacie e parafarmacie, oltre che edicole e tabaccai; il d.P.C.M. 22 marzo 2020, che ha ulteriormente 

rafforzato sull’intero territorio nazionale le misure restrittive adottate col d.P.C.M. dell’11 marzo 2020; il d.P.C.M. 1° aprile 2020, che 

ha prorogato fino al 13 aprile l’efficacia delle disposizioni di contenimento previste dai precedenti decreti in scadenza il 3 aprile; il 

d.P.C.M. 10 aprile 2020, efficace fino al 3 maggio 2020, che ha ripreso le misure previste dai precedenti d.P.C.M. dell’8, 9, 11 e 22 

marzo, e del 1° aprile, i quali conseguentemente hanno cessato di avere efficacia dal 14 aprile 2020; il d.P.C.M. 26 aprile 2020 che ha 

disposto, a partire dal 4 maggio 2020 e con efficacia fino al 17 maggio 2020, in sostituzione delle disposizioni più restrittive previste 

dal d.P.C.M. 10 aprile 2020, nuove misure relative ai divieti di spostamento e alle sospensioni di attività e servizi pubblici e privati, 

continuando a valere il principio del divieto di attività ludiche e ricreativa all’aperto, eccetto se svolte individualmente o se per 

accompagnare minori o persone non completamente autosufficienti: vengono introdotte nuove eccezioni al divieto, come lo 

svolgimento di attività sportiva (con distanza interpersonale incrementata a due metri) o altra attività motoria. Tra le novità, inoltre, si 

prevede una graduale ripresa delle attività sportive sulla base di apposite Linee guida a cura dell’Ufficio per lo Sport della Presidenza 

del Consiglio dei Ministri (confermata invece la sospensione degli eventi e delle competizioni sportive di ogni ordine e disciplina, in 

luoghi pubblici o privati); il d.P.C.M. 17 maggio 2020 che ha disposto diverse misure in sostituzione di quelle del d.P.C.M. del 26 

aprile 2020, efficaci fino al 14 giugno 2020; il d.P.C.M. 11 giugno 2020 che ha disposto la possibilità di tornare a praticare sport di 

contatto a partire dal 25 giugno 2020, seguendo le disposizioni ed i protocolli previsti dalle singole federazioni nazionali e dall’Ufficio 

Sport della Presidenza del Consiglio dei Ministri. 
40 Il d.l. 23 febbraio 2020, n. 6 è stato il primo dei decreti legge predisposto per il contenimento e la gestione dell’emergenza 

epidemiologica da COVID-19, ma è stato successivamente quasi integralmente abrogato dal d.l. 25 marzo 2020, n.19, fatti salvi gli artt. 

3, comma 6-bis e 4). Tra le misure previste erano incluse il divieto di allontanamento e quello di accesso al Comune o all’area 

interessata ed in particolare da quelle individuate come “aree focolaio” dell’epidemia nei Comuni del Nord Italia dal d.P.C.M. 23 

febbraio 2020. Quest’ultimo prevedeva poi l’applicazione della quarantena con sorveglianza attiva a chi aveva avuto contatti stretti con 

persone affette dal virus e la previsione dell’obbligo, per chi faceva ingresso in Italia da zone a rischio epidemiologico, di comunicarlo 

al Dipartimento di prevenzione dell’azienda sanitaria competente, per l’adozione della misura di permanenza domiciliare fiduciaria con 

sorveglianza attiva 
41 Disposte con l’art. 1 del d.P.C.M. 8 marzo 2020. 
42 Questo decreto ha di fatto modificato le precedenti norme di cui all’art. 1, co. 1, lett. d) del d.P.C.M. 8 marzo 2020. 
43 In questi casi, le associazioni e le società sportive, a mezzo del proprio personale medico, erano tenute ad effettuare i controlli idonei a 

contenere il rischio di diffusione del virus tra gli atleti, i tecnici, i dirigenti e tutti i partecipanti. 
44 Art. 1, co. 2, lett. g e m) e art. 2, co. 1. Il d.l. 19 del 25 marzo 2020 convertito, con modificazioni, dalla L. n. 35/2020 era diretto a 

tipizzare in un atto di rango primario, le misure potenzialmente applicabili su tutto il territorio nazionale o su parte di esso, per 

contenere e contrastare i rischi sanitari conseguenti, per periodi di tempo predeterminati. Infatti, con l’adozione del d.l. n. 6 del 23 
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qualsiasi natura, di eventi e di ogni altra forma di riunione in luogo pubblico o privato, anche di carattere sportivo, 

e la limitazione o sospensione di eventi e competizioni sportive di ogni ordine e disciplina in luoghi pubblici o 

privati, compresa la possibilità di disporre la chiusura temporanea di palestre, centri sportivi, piscine, centri 

natatori e impianti sportivi, anche se privati, nonché di disciplinare le modalità di svolgimento degli allenamenti 

sportivi all’interno degli stessi luoghi, per periodi predeterminati, ciascuno di durata non superiore a 30 giorni, 

reiterabili e modificabili anche più volte fino al 31 luglio 2020 e con possibilità di modularne l’applicazione in 

aumento, ovvero in diminuzione, secondo l’andamento epidemiologico del virus. In attuazione è stato adottato il 

d.P.C.M. 1° aprile 2020, in base al quale dal 4 al 13 aprile 2020 è stata prevista la sospensione degli eventi e delle 

competizioni sportive di ogni ordine e disciplina, in luoghi pubblici o privati, nonché delle sedute di allenamento 

degli atleti, professionisti e non professionisti, all’interno degli impianti sportivi di ogni tipo. Quindi, è 

intervenuto il d.P.C.M. 10 aprile 2020, che ha confermato tale sospensione fino al 3 maggio 2020. 

Solo con il d.P.C.M. 17 maggio 2020 (art. 1, co. 1, lett. d) si è assistito ad una parziale riapertura alle attività 

sportive o motorie che sono state consentite all’aperto, anche presso aree attrezzate all’interno di parchi pubblici, 

purché nel rispetto della distanza di sicurezza interpersonale di almeno due metri per l’attività sportiva e di 

almeno un metro per ogni altra attività motoria, salvo che fosse necessaria la presenza di un accompagnatore per i 

minori o per le persone non completamente autosufficienti45. Per contro, veniva mantenuta la sospensione delle 

manifestazioni sportive, con il particolare divieto per le strutture turistiche di consentire attività ludico-sportive di 

gruppo che potessero dar luogo ad assembramenti. Con lo stesso decreto è stato stabilito che l’attività sportiva di 

base e l’attività motoria da effettuarsi presso palestre, piscine, centri e circoli sportivi, pubblici e privati, ovvero 

presso altre strutture ove si svolgono attività dirette al benessere dell’individuo attraverso l’esercizio fisico, 

sarebbe stata consentita, nel rispetto delle norme di distanziamento sociale e senza alcun assembramento, a 

decorrere dal 25 maggio 2020 (art. 1, co. 1, lett. f). 

In questo contesto di chiusura forzata, si denota come il Governo sin da subito sia intervenuto per sostenere 

anche il settore sportivo, fra quelli più duramente colpiti, rimarcando in questo modo l’importanza dello sport nel 

contesto economico-sociale. Con il d.l. 17 marzo 2020, n. 1846, infatti, tra le misure di sostegno economico per 

famiglie e lavoratori è stata prevista l’erogazione per il mese di marzo di un sussidio pecuniario ai collaboratori 

presso FSN, EPS, SSD e ASD (art. 96) da parte dell’organizzazione Sport e Salute S.p.A.  

Con il d.l. 19 maggio 2020, n. 34, sono stati previsti numerosi interventi di spesa a sostegno dei settori più 

colpiti dall’emergenza epidemiologica, con misure riguardanti, tra l’altro, la sanità, il lavoro, le politiche sociali, il 

credito e le attività produttive. 

Sul versante degli enti territoriali, le regioni maggiormente colpite dall’evento sono state la Lombardia, il 

Veneto e l’Emilia-Romagna. Quest’ultima, in particolare, si era mossa con leggero anticipo rispetto alle 

disposizioni governative, provvedendo anch’essa all’implementazione dei divieti e alla disposizione delle 

sospensioni delle attività sportive.47 

 
febbraio 2020, convertito dalla legge n. 13/2020, di cui il citato d.l. 19 dispone la quasi integrale abrogazione, sono state individuate 

alcune misure di contrasto e di emergenza epidemiologica, da adottare con uno o più d.P.C.M. Il provvedimento, in conformità alla 

riserva di legge prevista dalle norme costituzionali per le limitazioni ad alcuni diritti di libertà (cfr. artt. 13, 14, 16, 17 e 41 Cost.), 

giustificate da altri interessi costituzionali (quale nel caso di specie la tutela della salute pubblica, art. 32 Cost.), reca una definizione 

dettagliata di tutte le misure potenzialmente applicabili per contrastare l’emergenza (quali ad esempio le limitazioni agli spostamenti, le 

misure di quarantena, la chiusura dei attività commerciali, la sospensione di servizi educativi e scolastici, nonché di manifestazioni e 

spettacoli). 
45 Per quanto riguarda le attività sportive svolte nei percorsi attrezzati posti all’interno dei parchi urbani il diretto responsabile è il sindaco 

del comune come ha specificato, tra l’altro la Corte di Cassazione.: “Il sindaco di un comune va esente da responsabilità in materia 

antinfortunistica, in base all’art. 2, comma 1, lett. b), d.lg. 9 aprile 2008, n. 81, se procede all’individuazione dei soggetti cui attribuire 

in sua vece la qualifica di datore di lavoro. (Fattispecie in tema di riconosciuta responsabilità del sindaco che non aveva nominato il 

responsabile del servizio di prevenzione né il medico competente per la sorveglianza sanitaria, né gli addetti al pronto soccorso)”, Cass. 

pen. 22 marzo 2012, n. 15206, in Cass. pen., 2013, II, pp. 789 ss. 
46 Pubblicato in G.U. Serie Generale del 17 marzo 2020, n. 70, e convertito in l. 24 aprile 2020, n. 27, in G.U. 29 aprile 2020 - S.O. n. 16. Il 

sussidio è stato poi riconfermato per i mesi di aprile e maggio con dall’art. 98 del d.l. n. 34 del 19 maggio 2020 
47 Per ragioni di brevità vengono presi in considerazione soltanto gli interventi adottati dalla regione Emilia-Romagna. Tutti i 

provvedimenti sono consultabili sul Bollettino Ufficiale – Regione Emilia-Romagna, www.bur.regione.emilia-romagna.it/ricerca. 
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Infatti, con ordinanza del Presidente della Regione dell’8 marzo 2020, contestualmente alla sospensione delle 

attività di palestre, centri sportivi, piscine, centri natatori, è stata disposta, su una parte del territorio regionale, la 

sospensione degli eventi e delle competizioni sportive di ogni ordine e disciplina, svolti in ogni luogo, sia 

pubblico che privato, restando consentito lo svolgimento di tali eventi e competizioni, nonché delle sedute di 

allenamento degli atleti agonisti, all’interno di impianti sportivi utilizzati a porte chiuse o all’aperto senza la 

presenza di pubblico. 

Queste disposizioni, con ordinanza del 9 marzo 2020, ovvero con un giorno di anticipo rispetto al d.P.C.M. 10 

marzo 2020, erano poi state estese all’intero territorio regionale. 

In considerazione dell’aumento dei contagi, col decreto del Presidente della Regione 18 marzo 2020, n. 41, 

veniva deciso di emanare un ulteriore provvedimento contenente nuove misure restrittive per contrastare le forme 

di assembramento, misure che hanno inciso direttamente sull’attività sportiva e motoria, in particolare: a) l’uso 

della bicicletta e lo spostamento a piedi lontani dalla propria abitazione venivano consentiti esclusivamente per gli 

spostamenti considerati necessari (es. per lavoro, ragioni di salute o altre necessità come gli acquisti di generi 

alimentari); b) veniva disposta la chiusura dei parchi pubblici. 

Solamente col decreto 17 maggio 2020, n. 82, è stata nuovamente consentita, a partire dal 25 maggio e su tutto 

il territorio regionale,48 la possibilità di svolgere attività sportive oltre che all’aperto anche nei centri sportivi, in 

appositi spazi dedicati e sempre mantenendo il rispetto del distanziamento interpersonale previsto dall’art. 1 c. 1 

lett. f del d.P.C.M. 26 aprile 2020, possibilità che è stata estesa dal d.P.C.M. 11 giugno 2020 anche agli sport di 

contatto a partire dal 25 giugno 2020, sempre che si svolgano a porte chiuse, ovvero in assenza di pubblico (art. 1, 

co. 1 lett. e e g). 

4. Federazioni sportive e le Linee guida per la ripartenza 

Al calare della curva dei contagi sono seguiti i primi allentamenti delle misure di contenimento da parte del 

Governo e delle amministrazioni regionali; in tale contesto si è posto il problema di come permettere la riapertura 

dei centri sportivi in sicurezza e di come far adeguare i sodalizi sportivi alle misure di prevenzione in funzione 

anti COVID-19. Nei giorni precedenti alla riapertura dei centri sportivi e delle palestre, disposta dal d.l. 19 

maggio 2020, n. 34, l’Ufficio dello Sport della Presidenza del Consiglio dei Ministri, d’intesa con il CONI, il CIP 

e sentite le FSN, le DSA e gli EPS, ha emanato le “Linee Guida per l’esercizio fisico e lo sport”, che 

rappresentano le indicazioni di carattere generale che descrivono le azioni necessarie per permettere la ripresa 

delle attività sportive, fino a quel momento consentite solamente per gli allenamenti individuali a seguito del 

lockdown49 e che in più punti richiamano il d.lgs. n. 81/2008. Il documento rimette alle FSN il compito dettagliare 

le indicazioni su come riprendere le attività sportive in sicurezza. Appare coerente la scelta di demandare tale 

compito alle FSN, che a seconda dei casi svolgono attività di carattere privatistico (ribadite nella versione 

approvata nel 2014 dello Statuto del CONI)50 o di natura pubblicistica (tra le quali: il controllo sul regolare 

 
48 In conformità con la normativa nazionale, l’ordinanza n. 82 del 30 aprile 2020 aveva consentito, agli artt. 7 e 8, la ripresa dell’attività 

sportiva e motoria individuale all’aperto come, a titolo di esempio, ciclismo, corsa, caccia di selezione, pesca sportiva, tiro con l’arco, 

equitazione, nel rispetto della distanza di sicurezza interpersonale di almeno due metri per l’attività sportiva e di almeno un metro per 

ogni altra attività. L’attività era inizialmente consentita solamente in ambito provinciale. 
49 Le Linee guida sono state adottate a seguito del rapporto “Lo sport riparte in sicurezza” trasmesso dal CONI e dal Comitato Italiano 

Paralimpico (CIP) all’Ufficio per lo Sport in data 26 aprile 2020, redatto con la collaborazione del Politecnico di Torino, sentiti la 

Federazione Medico Sportiva Italiana (FMSI), le FSN, le DSA e gli EPS Le Linee guida sono state validate dal Comitato tecnico-

scientifico istituito presso il Dipartimento della Protezione Civile. 
50 Le tipiche attività delle FSN sono: a) promozione della pratica delle singole discipline sportive; b) indirizzo tecnico per i rispettivi sport; 

c) organizzazione delle competizioni; d) omologazione dei risultati. L’inquadramento delle attività poste in essere dalle FSN incide 

sulla qualificazione della natura di queste ultime. Nel tempo si è, infatti, affermata la teoria c.d. “mista” (confermata con il c.d. 

“secondo riordino”, intervenuto con il d.lgs. n. 15 del 2004) la quale afferma che il discrimine per la declinazione delle attività federali 

nella veste pubblicistica o privatistica può essere individuato in base alla riconduzione o meno delle stesse alla realizzazione di interessi 

coincidenti con quelli istituzionali del CONI, cfr. G. Manfredi, Pluralità degli ordinamenti e tutela giurisdizionale. I rapporti tra 

giustizia statale e giustizia sportiva, Torino, Giappichelli, 2007. Sul punto è intervenuta la Corte di Giustizia dell’UE, con sentenza 

dell’11 settembre 2019, sulle cause riunite C-612/17 e C-613/17, che, di fatto, ha lasciato irrisolta la questione, in quanto i giudici 
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svolgimento delle competizioni e dei campionati sportivi professionistici; i provvedimenti relativi all’ammissione 

ed all’affiliazione delle società sportive, nonché quelli inerenti la revoca a qualsiasi titolo degli stessi).51 Infatti, fra 

le attività già normalmente svolte dalle federazioni vi sono anche quelle in materia di tutela della salute, come ad 

esempio il monitoraggio delle condizioni di salute degli sportivi professionisti, come stabilito dall’art. 7 della l. 23 

marzo 1981, n. 91, nonché l’obbligo di verificare l’idoneità agonistica e non agonistica, mediante l’acquisizione 

dei certificati di idoneità da parte delle FSN per tramite delle società e delle associazioni, in modo da consentire lo 

svolgimento in sicurezza dell’attività ai loro tesserati in base a quanto previsto dal d.m. Salute n. 18 febbraio 1982 

e dal d.m. 28 febbraio 1983.  

Infatti, le Linee guida all’art. 10 rimandano alle singole FSN, DSA ed EPS il compito di emanare appositi 

protocolli a specificazione o integrazione di quelli prescritti nel documento, proprio per tenere conto delle 

diversità e delle peculiarità delle singole discipline sportive e motorie,52 affinché sia garantito il rispetto delle 

misure di sicurezza nel modo più idoneo possibile.53 

Di particolare interesse è il passaggio del documento che descrive l’obiettivo di costituire un indirizzo generale 

e unitario, proprio per offrire un supporto diretto alla ripartenza dell’attività e per evitare quindi la 

parcellizzazione degli adeguamenti, garantendo quindi uno standard di prevenzione uniforme sul territorio 

nazionale e nei singoli sport. In ogni caso, il documento specifica come le disposizioni abbiano validità 

temporanea, ma comunque si ritiene che al termine dell’emergenza queste indicazioni, se si riveleranno efficaci, 

potranno essere utilizzate nuovamente per prevenire o contenere il rischio di contagio qualora dovessero 

presentarsi future ondate di epidemie, soprattutto per evitare la totale paralisi del settore sportivo. 

Le Linee guida sono espressamente destinate a “tutti i soggetti che gestiscono, a qualsiasi titolo, siti sportivi, o 

comunque ne hanno la responsabilità” e “qualunque altra organizzazione, ente o associazione che si occupi di 

esercizio fisico e benessere dell’individuo”, coinvolgendo così tutto il sistema di organizzazione dello sport, sia in 

spazi al chiuso che all’aperto.54 

 
europei non si sono espressi in generale sulla natura di questi enti ma sono intervenuti su singole attività da essi esercitate, 

riconducendole all’area pubblicistica. Da questo si deduce come la natura delle FSN deve essere ancora ritenuta di carattere misto e che 

in base alle attività svolte di volta in volta possa essere coinvolta tanto la sfera privatistica quanto quella pubblicistica, cfr. A. Busacca 

in G. Cassano, A. Catricalà (a cura di), Diritto dello Sport, Rimini, Maggioli 2020, pp. 101-102. La discussione sulla natura delle FSN 

non è dunque ancora terminata, stante il fatto che con ordinanza n. 1006 del 12 febbraio 2019, il Consiglio di Stato ha rimesso alla 

Corte di Giustizia UE proprio tale questione, collegata alla configurabilità in base alla normativa esistente di un “potere di influenza 

dominante” del CONI sulle FSN, alla luce dei poteri legali di riconoscimento ai fini sportivi delle società, di approvazione dei bilanci 

annuali e di vigilanza sulla gestione e il corretto funzionamento degli organi e di commissariamento degli enti. Cfr.: TAR Roma, Sez. I 

ter, 13 aprile 2018, n. 4100 con nota di A. Mitrotti, Sulla natura giuridica della F.I.G.C. come organismo di diritto pubblico, in Rass. 

avv. Stato, 2018, 2, pp. 132-142; R. De Napoli, I poteri autoritativi delle federazioni sportive: la natura amministrativa della loro 

attività e la conseguente competenza del giudice amministrativo alla soluzione delle controversie, in Dir. econ., 2018, 2, pp. 30 ss. 
51 Art. 23, co. 1, Statuto CONI, in www.coni.it/it/coni/leggi-e-statuto.html. 
52 Il rapporto Lo sport riparte in sicurezza è stato predisposto a seguito della compilazione da parte delle FSN di un questionario analitico 

predisposto sulla base di un modello di analisi di rischio. Il modello proposto evidenzia per ciascuna disciplina sportiva gli aspetti 

valutativi della distanza, dei dispositivi di protezione e della possibilità di utilizzo di tecnologie applicate allo sport, 

www.sport.governo.it. Nello specifico è stato chiesto di indicare per ogni singola voce – applicata a ciascuna disciplina sportiva e con 

riferimento al luogo di pratica, nonché alla natura dell’evento (allenamento/gara) – il relativo fattore di rischio dove: 0 = inesistente; 

1 = scarso; 2 = medio; 3 = alto; 4 = elevato. Sulla base di questo rapporto è risultato che gli sport a maggio rischio sono il volley, il 

rugby e il basket. Al momento, le singole FSN hanno previsto soltanto dei protocolli per la ripresa degli allenamenti e non per la 

ripartenza delle competizioni. Tra queste la FIGC ha emanato Indicazioni per la ripresa degli allenamenti delle squadre di calcio 

professionistiche e degli Arbitri, www.sport.governo.it.  
53 Questa disposizione richiama quanto dichiarato nell’interpello n. 8/2014 della Commissione interpelli del Ministero del Lavoro, che ha 

specificato che nella predisposizione del D.V.R. “restano fermi i principi generali di diritto che impongono al responsabile 

dell’impianto o dell’associazione sportiva dilettantistica che di esso abbia la disponibilità – da individuare secondo la normativa di 

settore che regola la materia – di predisporre adeguate misure di tutela nei confronti di chi venga chiamato ad operare nell’ambito delle 

attività di riferimento dell’associazione sportiva dilettantistica e che, pertanto, ne sanciscono la responsabilità secondo i principi comuni 

civili e penali nel caso di danni causati a terzi da cose in disponibilità”, www.lavoro.gov.it.  
54 Art. 2: “Per “operatore sportivo” si intende sia chi pratica l’attività sia le persone autorizzate a stare nell’impianto sportivo (collaboratori 

a vario titolo, accompagnatori, ecc.). Per “sito sportivo” si intende indifferentemente ogni luogo destinato allo svolgimento di attività 

fisica e sportiva, eventualmente fornito degli attrezzi necessari, di spogliatoi, di impianti igienici e docce ovvero ogni impianto che 



Diritto dello Sport - 1 (2020) Pierluigi Raimondo, Luca Zambelli  

COVID E SPORT 14 doi.org/10.30682/disp0101a 

 
 

Nella prima parte del documento (artt. 2-5) sono descritte le caratteristiche dell’agente virale SARS-CoV-2, i 

suoi sintomi e le sue modalità di trasmissione. Il compito da cui deve iniziare la messa in sicurezza degli ambienti 

in cui si svolge l’attività sportiva è la valutazione del rischio di contagio, che, al momento della redazione del 

relativo documento, dovrà prendere in considerazione i seguenti parametri:  

 

- fattori di pericolo associati alla pericolosità del virus;  

- meccanismi di trasmissione del virus tenendo a riferimento la letteratura scientifica. In tal senso si identifica, 

quale dato di input della valutazione, che la trasmissione avviene sia per via aerea che per contatto;  

- fonti di possibile contagio all’interno dei siti sportivi tenendo a riferimento l’organizzazione dei luoghi, delle 

attività lavorative, di pratica o di assistenza da parte di accompagnatori;  

- individuazione qualitativa della probabilità di trasmissione a seguito dei contatti tra gli operatori sportivi. 

 

Successivamente alla valutazione del rischio, dovranno essere proposti una serie di strumenti di protezione e 

prevenzione al fine di gestire il pericolo di contagio, con particolare attenzione alle attività del personale della 

struttura, dell’organizzazione dell’attività e della conformazione degli spazi del centro sportivo.55 

Il documento di valutazione dei rischi dovrà contenere la massima informazione per i lavoratori e per tutti gli 

operatori dei siti sportivi, nonché la predisposizione di tutti gli elementi necessari per assicurare il rispetto delle 

disposizioni delle Linee guida e dei principi di tutela della salute pubblica contenuti in altre normative, come nei 

protocolli delle ASL. 

Le Linee guida, poi, puntano particolarmente l’attenzione sulla sorveglianza sanitaria del personale dipendente, 

richiamando genericamente la responsabilità del datore di lavoro. In tale ottica il documento invita i datori di 

lavoro e le organizzazioni sindacali di categoria che hanno sottoscritto un CCNL per il settore sportivo, o definito 

specifici protocolli, ad adottare forme di dialogo e collaborazione, con l’obiettivo comune di far riprendere prima 

possibile anche il lavoro sportivo nel massimo rispetto delle attuali disposizioni per il contenimento 

dell’epidemia.56 

Una volta redatto/aggiornato il DVR, dovranno essere adottate le misure di organizzazione volte alla 

prevenzione del contagio avendo cura delle “specificità emerse dalla fase di analisi del rischio, avendo ben 

presente che le misure di prevenzione e protezione non vanno intese come tra loro alternative, ma quali dotazioni 

minime ai fini del contagio in relazione alla attuale situazione epidemiologica in atto”.57 

 
rappresenta un insieme di uno o più spazi di attività dello stesso tipo o di tipo diverso, che hanno in comune i relativi spazi e servizi 

accessori. Per “organizzazione sportiva” si intende ogni Federazione Sportiva Nazionale (FSN), Disciplina Sportiva Associata (DSA), 

Ente di Promozione Sportiva (EPS) e relativi nuclei associativi (associazioni e società costituite ai sensi dell’art. 90 della l. n. 289/2002 

e s.m.i. ed iscritte nel Registro Nazionale istituito ai sensi dell’art. 5, comma 2, lettera c) del d.lgs. n. 242/1999 e s.m.i.; società di cui 

alla l. n. 91/1981; gruppi sportivi di cui all’art. 6 della l. n. 78/2000) ovvero, in assenza di affiliazione, l’organizzazione che pratica 

discipline sportive di competenza dei predetti organismi sportivi riconosciuti dal CONI e/o dal CIP ovvero 

enti/organizzazioni/associazioni che svolgano attività dirette al benessere dell’individuo attraverso l’esercizio fisico”. La definizione di 

operatore sportivo è poi ulteriormente specificata ed integrata dalle Linee di orientamento e proposte per la gestione in sicurezza di 

opportunità organizzate di socialità e gioco per bambini e ragazzi nella fase 2 di emergenza COVID-19, in www.famiglia.governo.it. 
55 Per l’analisi in dettaglio delle singole fasi si rinvia alla lettura dell’art. 6 delle Linee guida, ma tra le principali si riportano: “- analisi 

dell’organizzazione delle attività fisiche e sportive e di supporto; - individuazione delle attività fisiche e sportive e di supporto che 

possono essere eseguite tramite FAD o con telelavoro, numero di operatori sportivi interessati, presenza di accompagnatori; - 

individuazione dei percorsi degli operatori sportivi individuati, nonché di eventuali accompagnatori; - classificazione dei luoghi e degli 

sport sulla base del numero di persone contemporaneamente presenti, sul tipo di attività fisica svolta in termini di spazio, sforzo fisico 

dell’atleta, specificità degli ambienti, durata della presenza, ventilazione; - analisi del lay-out dei luoghi classificati e degli sport; - 

individuazione del personale che opera all’esterno del sito, analisi dei percorsi e contatti con altre persone; - verifica della presenza di 

lavoratori e/o operatori sportivi presso altri siti sportivi; - analisi del mezzo di trasporto se organizzati o predisposti dagli enti di 

riferimento, e analisi dei rischi secondari; - cronoprogramma e revisione dei piani e delle procedure di emergenza”. 
56 Si richiama, in particolare il documento Procedure di Sicurezza COVID-19 per lo Sport, redatto congiuntamente il 6 maggio 2020 da 

SLC, CGIL, FISASCAT, CISL, UILCOM, UIL e Confederazione dello Sport, www.ascssport.it. 
57 La prescrizione è contenuta nell’art. 7 delle Linee guida e nel riferirsi alle misure organizzative, procedurali e tecniche, rimanda al 

documento della Presidenza del Consiglio dei Ministri, Ufficio per lo Sport, prot. n. 3180 del 3 maggio 2020, denominato “Linee Guida 
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Le Linee guida devono essere adottate attraverso un approccio integrato con le norme ed i principi del d.lgs. n. 

81/2008 e questo aspetto è espressamente richiamato all’art. 8 in riferimento alla figura del medico compente che, 

come indicato dal Ministero della Salute con la circolare 00145 del 29 aprile 2020,58 rappresenta il supporto al 

datore di lavoro/gestore del sito sportivo/rappresentante dell’organizzazione sportiva nella attuazione delle misure 

di prevenzione e protezione previste dalle Linee guida e dai protocolli applicativi di riferimento, in particolare 

nella redazione del DVR e durante la sorveglianza sanitaria. 

L’intervento del medico è definito di particolare importanza nella collaborazione con il datore di lavoro 

innanzitutto nella formazione dei lavoratori, per informarli adeguatamente sul rischio di contagio e sulle 

precauzioni messe in atto dall’organizzazione sportiva, ma anche per tenere aggiornato il gestore dell’attività 

sportiva sui rischi e sugli adempimenti necessari, in particolare fornendogli strumenti informativi e comunicativi59 

predisposti dalle principali fonti istituzionali di riferimento.60 In proposito, il medico competente dovrà fornire 

indicazioni riguardo alle condizioni necessarie per l’accesso agli impianti (come ad esempio presentare 

un’autocertificazione relativa alla presenza dei principali sintomi riconducibili alla patologia causata dal COVID-

19) indicare i comportamenti da tenere nelle varie aree degli impianti sportivi e non solo nel campo dove si svolge 

l’attività (in particolare, negli spogliatoi, nelle aree di ristoro e nelle aree complementari). 

Un altro accorgimento che potrebbe essere ordinato dal medico è quello relativo all’ingresso nel centro sportivo 

di quei soggetti che sono risultati postivi all’agente patogeno. In questo caso si potrebbe ipotizzare che l’accesso 

possa essere consentito solo previa esibizione di un certificato medico rilasciato da uno specialista infettivologo o 

del medico di base che certifichi l’avvenuta guarigione, e previa effettuazione di un’ulteriore visita di idoneità 

all’attività sportiva agonistica che verifichi l’effettivo stato di salute.61 

Per quanto riguarda gli sport professionistici, appare più semplice immaginare una procedimentalizzazione 

attraverso i dettagliati protocolli che le commissioni tecnico-scientifiche delle varie leghe hanno già predisposto. 

Lo sport dilettantistico e amatoriale dovrà, invece, contare maggiormente sui protocolli suggeriti dalle singole 

 
ai sensi dell’art. 1, lett. f) e g) del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 26 aprile 2020. Modalità di svolgimento degli 

allenamenti per gli sport individuali”, che individua queste misure in: “- modalità della prestazione di lavoro all’interno del sito 

sportivo; - distanziamento nelle varie fasi dell’attività sportiva; - gestione entrata/uscita degli operatori sportivi e di altri soggetti nei siti 

sportivi; -revisione lay-out e percorsi; - gestione dei casi sintomatici; - pratiche di igiene (infra); - prioritarizzazione del rientro degli 

operatori sportivi nei siti sportivi e di accesso di persone terze; - sistema dei trasporti; - utilizzo dei dispositivi di prevenzione del 

contagio (mascherine chirurgiche, guanti monouso in diversi materiali plastici sintetici); - pulizia e sanificazione luoghi e attrezzature 

nei siti sportivi”. Per le pratiche d’igiene richiamate il riferimento è all’art. 9 delle Linee guida. 
58 “Indicazioni operative relative all’attività del medico competente nel contesto delle misure per il contrasto e il contenimento della 

diffusione del virus SARS-CoV-2 negli ambienti di lavoro e nella collettività”. 
59 Tra i principali obblighi informativi vi sono: “- l’obbligo di rimanere al proprio domicilio in presenza di febbre (oltre 37,5°) o altri 

sintomi influenzali (tosse, difficoltà respiratorie) mettendone al corrente il proprio medico di medicina generale e il medico sociale; - 

l’obbligo di comunicare eventuali contatti con persone positive al virus avuti nei 14 giorni precedenti, rimanendo al proprio domicilio 

secondo le disposizioni dell’autorità sanitaria; - l’obbligo di avvisare tempestivamente e responsabilmente il datore di lavoro/gestore del 

sito sportivo/rappresentante dell’organizzazione sportiva dell’insorgere di qualsiasi sintomo influenzale, successivamente all’ingresso 

nel sito sportivo durante l’espletamento della prestazione, avendo cura di rimanere ad adeguata distanza dalle persone presenti; - 

l’adozione delle misure cautelative per accedere nel sito sportivo e, in particolare, durante l’espletamento della prestazione, come ad 

esempio i dispositivi di protezione individuali”. 
60 Le Linee guida indicano espressamente che “nei casi in cui l’organizzazione sportiva non sia soggetta agli obblighi previsti dal d.lgs. n. 

81/2008 in ordine alla redazione del Documento di valutazione dei rischi (DVR) e di nomina del medico competente, dovrà, in ogni 

caso, attenersi al Protocollo di sicurezza emanato dall’Ente di affiliazione (FSN/DSA/EPS). In assenza di affiliazione, l’organizzazione 

che pratica discipline sportive di competenza dei predetti organismi sportivi riconosciuti dal CONI e/o dal CIP ovvero che pratica altre 

attività dirette al benessere dell’individuo attraverso l’esercizio fisico, dovrà: i) fornire ai propri operatori dettagliate informazioni sui 

rischi specifici esistenti negli ambienti in cui è chiamata ad operare e sulle misure di prevenzione e di emergenza adottate sulla base 

anche delle presenti Linee-Guida, anche attraverso la redazione di specifici codici di condotta che devono essere fatti conoscere e 

rispettare da tutti gli operatori sportivi; ii) impegnarsi a rispettare tutte le disposizioni delle Autorità e del datore di lavoro nell’accedere 

al sito sportivo”. 
61 Si è visto come la patologia Sars-CoV-2 provochi gravi conseguenze sull’apparato respiratorio di chi ha sviluppato la malattia. Ad oggi 

non si conoscono i dettagli del suo reale impatto sull’organismo umano, quindi è necessaria una particolare cautela nel permette ai 

soggetti che lo hanno contratto in forma particolarmente severa di tornare a svolgere attività sotto sforzo. 
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FSN, DSA o EPS, che dovranno essere attentamente valutati dai medici competenti selezionati dalle associazioni 

sportive per evitare soluzioni in contrasto le une con le altre.62 

5. Il rischio contagio e i profili di responsabilità 

Al momento non esistono delle previsioni normative puntuali che incarichino le FSN di verificare la positività o 

meno ad agenti virali. La predisposizione delle Linee guida, che demandano alle FSN la predisposizione dei 

protocolli per la ripartenza della attività sportive, impongono ai gestori delle attività sportive l’obbligo di 

vigilanza ex lege tramite l’adozione di un modello di organizzazione e di gestione come espressamente previsto 

dall’art. 16, co. 3, del d.lgs. n. 81/2008.63 Questo modello di gestione è di particolare rilievo al fine di vedere la 

società sportiva esonerata dalla responsabilità amministrativa ai sensi del d.lgs. n. 231/2001;64 in ogni caso, 

qualora lo stesso non contenesse in maniera puntuale e completa la ricostruzione dei poteri-doveri di persistente 

vigilanza del delegante, potrebbero generarsi delle conseguenze sul piano penalistico.  

Qualora si dovessero verificare degli episodi di contagio riconducibili alla frequentazione di un centro sportivo, 

un eventuale accertamento di responsabilità non potrà prescindere dalla considerazione che per questo tipo di 

rischio non esistono al momento prassi consolidate. Il pericolo epidemico è, infatti, un fattore poco conosciuto alla 

prassi di prevenzione e di tutela della salute sui luoghi di lavoro e, inoltre, proprio la natura intrinseca del pericolo 

stesso rende particolarmente ardua la scelta di una misura piuttosto che di un’altra. 

La verifica puntuale dell’adozione di tutte le misure necessarie potrebbe risultare, però, oltremodo gravosa, 

soprattutto di fronte ad un rischio, come quello di contagio, particolarmente insidioso e che nonostante le massime 

 
62 Si pensi, ad esempio, al caso in cui il medico competente selezionato da una società suggerisse l’igienizzazione della palla da gioco ad 

ogni pausa, quando, invece, i protocolli della FSN non lo prevedessero e si venisse quindi a creare un conflitto tra le autorità, tra cui 

quelle mediche, che hanno predisposto le Linee guida e le considerazioni del singolo professionista. 
63 L’art. 16 del d.lgs. n. 81/2008 prevede anche la possibilità per il datore di lavoro di trasferire una porzione delle proprie responsabilità ad 

un soggetto diverso attraverso l’istituto della “delega di funzione”. Questo strumento risulta di particolare rilievo in presenza di 

organizzazioni complesse in cui il datore di lavoro spesso non coincide con il legale rappresentante dell’ente e, quindi, nell’ottica di 

migliorare la gestione dei servizi, tra cui quello di prevenzione, il legislatore ha permesso di suddividere i ruoli nella strutturazione della 

compliance di sicurezza. Pur in presenza di un trasferimento di funzioni, permane in capo al datore di lavoro l’obbligo di vigilanza sul 

corretto svolgimento delle attribuzioni assegnate. Di norma la delega viene conferita a colui che riveste una qualifica dirigenziale o 

assimilabile, pertanto con esclusione del lavoratore (dal momento che verrebbero a coincidere sulla sua persona le qualità di 

destinatario degli obblighi di sicurezza e al tempo stesso di soggetto tutelato) e del preposto, a meno che quest’ultimo non venga fornito 

dei poteri decisionali e patrimoniali connessi all’obbligo di disposizione e di attuazione delle misure di sicurezza. Detto principio è stato 

stabilito dalla Corte di Cassazione. che ha specificato che “[…] in materia di infortuni sul lavoro, gli obblighi di prevenzione, 

assicurazione e sorveglianza gravanti sul datore di lavoro possono essere delegati, con conseguente subentro del delegato nella 

posizione di garanzia che fa capo al delegante, a condizione che il relativo atto di delega sia espresso, inequivoco e certo ed investa 

persona tecnicamente capace, dotata delle necessarie cognizioni tecniche e dei relativi poteri decisionali e di intervento (anche 

finanziario: v. Cass., sez. IV, n. 7709/2007, Rv. 238526), fermo restando, in ogni caso, l’obbligo per il datore di lavoro di vigilare e di 

controllare che il delegato usi correttamente la delega, secondo quanto la legge prescrive (Cass., sez. IV, n. 39158/2013, Rv. 256878; 

Cass., sez. IV, n. 38425/2006, Rv. 235184)”, Cass. pen. 27 febbraio 2014, n. 9699, in Resp. civ. prev., 2014, 2, pp. 676-684. Occorre 

ricordare che in base all’art. 17 del t.u., il datore di lavoro non può delegare le seguenti attività: a) la valutazione di tutti i rischi con la 

conseguente elaborazione del relativo documento, previsto dal successivo art. 28, co. 2, lett. a), provvedendo all’obbligo con criteri di 

semplicità, brevità e comprensibilità, in modo da garantire la completezza e l’idoneità quale strumento operativo di pianificazione degli 

interventi aziendali e di prevenzione; b) la designazione del responsabile del servizio di prevenzione e protezione dai rischi. Tutti gli 

altri obblighi, sia di natura applicativa che attuativa, quanto quelli per la realizzazione delle misure e quelli di controllo, potranno essere 

invece trasferiti nel rispetto dei limiti e delle condizioni ora individuate dall’art. 16. Sull’istituto della delega di cui all’art. 16 del t.u. la 

Suprema Corte ha ribadito che “In difetto di delega di funzioni validamente conferita, il datore di lavoro-legale rappresentante è titolare 

della posizione di garanzia e quindi della responsabilità penale, quand’anche non svolga funzioni tecniche” Cass. pen. 26 marzo 2013, 

n. 21628 in Resp. civ. prev., 2013, IV, pp. 1334 ss., L. Musumarra, La gestione della sicurezza negli impianti sportivi, cit., p. 41. 
64 Il d.lgs. 8 giugno 2001, n. 231, disciplina la responsabilità di enti forniti di personalità giuridica e società ed associazioni prive di 

personalità giuridica per i reati commessi nel loro interesse o vantaggio da: - persone che rivestono funzioni di rappresentanza, 

amministrazione o direzione dell’ente o di unità organizzativa; - persone che esercitano, anche di fatto, la gestione ed il controllo 

dell’ente; - persone sottoposte alla direzione o vigilanza di uno dei soggetti sopra indicati. È esclusa, pertanto, la responsabilità dell’ente 

se le persone indicate hanno agito nell’interesse esclusivo proprio o di terzi, F. Francica, F. Mazzacuva, La responsabilità delle persone 

giuridiche con riferimento ai reati ambientali e in materia di sicurezza sul lavoro, in Foro amb., 2012, 3-4, pp. 407-420. 
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accortezze che possono essere seguite, presenta caratteri di incontrollabilità, non avendo effetti immediati e 

soprattutto non essendo visivamente verificabile. 

Una volta decise le azioni da adottare al fine di riprendere le attività sportive in condizioni di massima 

sicurezza, occorre verificare quali potrebbero essere le responsabilità a cui gli operatori del settore potrebbero 

andare incontro in caso di mancato adeguamento dei piani di valutazione rischi o in caso di omissione delle 

misure di prevenzione necessarie al fine di scongiurare il rischio contagio. 

Già in passato il gestore di un impianto sportivo:65 a) aveva la responsabilità dei dipendenti dell’organizzazione 

dell’attività sportiva durante il periodo di concessione d’uso (utenti, attrezzature mobili, ecc.); b) aveva l’obbligo 

di assicurare l’idoneità degli impianti allo scopo di salvaguardare l’incolumità fisica dei giocatori e degli 

spettatori; c) doveva provvedere alla manutenzione periodica dell’impianto ed evitare l’ingresso di un numero di 

spettatori superiore a quello consentito;66 d) doveva adeguare il proprio piano di formazione e informazione degli 

utenti in funzione del piano di sicurezza elaborato dal titolare; e) doveva assicurarsi che gli atleti fossero in 

condizioni psico-fisiche idonee per affrontare l’attività sportiva; f) doveva controllare l’idoneità e sicurezza degli 

strumenti tecnici utilizzati dagli atleti.67  

Pertanto, i sodalizi sportivi titolari della gestione degli impianti68 potevano incorrere in responsabilità 

contrattuali ed extracontrattuali nei confronti dei propri tesserati ed in responsabilità indiretta verso i terzi, per fatti 

posti in essere dai propri tesserati o incaricati ex art. 2049 c.c.69  

Il gestore dell’impianto sportivo, come anche l’organizzatore di un’attività/evento, ai sensi dell’art. 40 c.p. 

poteva essere ritenuto responsabile anche penalmente degli eventi prevedibili ed evitabili, qualora non avesse 

posto in essere tutte le misure di sicurezza e di assistenza agli utenti idonee ad evitare il superamento del limite 

del rischio tipico dell’esercizio di una pratica sportiva o della fruizione di un impianto. Di conseguenza, poteva 

essere considerato responsabile penalmente, per esempio, di lesioni personali colpose70 o di omicidio colposo71 

anche in conseguenza dell’inosservanza delle misure di sicurezza previste per la tutela dei lavoratori e per il 

mantenimento degli impianti sportivi in condizioni di non sicurezza e, pertanto, ora anche della mancata 

predisposizione delle misure di prevenzione da contagio da COVID-19. 

 
65 Il regime delle relative responsabilità è quello dato dagli artt. 2043, 2049, 2050 e 2051 c.c., ossia sia di natura contrattuale, se sussiste un 

rapporto negoziale con il danneggiato, oppure di natura extracontrattuale; in quest’ultimo caso, la responsabilità può essere ricondotta 

alternativamente agli artt. 2043 e 2050 c.c., a seconda del tipo di impianto e dello sport praticato. In alcuni casi si è affermata la 

pericolosità dell’attività di gestione della piscina, Trib. Milano, 5 settembre 1966, in Resp. civ. prev., 1963, 1, pp. 176 ss.; cfr. App. 

Firenze, 24 novembre 1964, in Resp. civ. prev., 1965, 1, pp. 194 ss., in cui giudici hanno ritenuto che l’opacità dell’acqua della piscina, 

che impediva di seguire e controllare i movimenti dei frequentatori dell’impianto compiuti al di sotto del livello superiore dello 

specchio, fosse indice di particolare pericolosità dell’attività. Diversamente, è particolarmente dibattuta la questione riguardante la 

possibilità di ricomprendere l’attività di gestione di un maneggio nell’ambito delle attività pericolose. 
66 L’adozione di misure protettive dovrà essere più attenta e scrupolosa quanto maggiori sono i rischi per la natura della gara, le condizioni 

dei luoghi, la presenza più o meno massiccia del pubblico e per i loro prevedibili comportamenti. C. Bottari, Sport e Sanità, cit., p. 188. 
67 Cfr. Cass. pen., 3 febbraio 2006, n. 4462 e Cass. pen., 18 aprile 2005, n. 14285, in www.pluris-cedam.utetgiuridica.it. Tra l’altro, viene 

affermato che il responsabile di attrezzature sportive e ricreative destinate all’uso di una comunità è titolare di una posizione di garanzia 

a protezione dell’incolumità personale di coloro che le utilizzano riconducibile alla previsione dell’art. 2051 c.c., che pone a carico del 

titolare della custodia di cose la responsabilità per i danni provocati dalle stesse, sulla quale non influisce l’eventuale concessione della 

loro utilizzazione gratuita. 
68 Il titolare dell’impianto, generalmente, è il proprietario, salvo che la gestione sia affidata ad altro soggetto in base ad un titolo giuridico 

come ad esempio la concessione d’uso. Su questo argomento e sui modelli altri modelli di gestione si veda V. Porzia, Gli impianti 

sportivi pubblici, in Riv. dir. sport., p. 21, www.coni.it. 
69 La responsabilità ex art. 2049 c.c. prescinde dall’esistenza di uno stabile rapporto di lavoro subordinato, avendo solo rilievo l’inserimento 

anche se temporaneo od occasionale nell’organizzazione del soggetto responsabile, per il perseguimento dei fini di quello. Per la 

sussistenza della responsabilità non è necessario che gli autori materiali dell’illecito civile siano legati all’impresa da uno stabile 

rapporto di lavoro subordinato, ma è sufficiente che essi siano inseriti, anche temporaneamente ed occasionalmente, 

nell’organizzazione aziendale ed abbiano agito in questo contesto per conto e sotto la vigilanza dell’imprenditore. In tale ultima 

fattispecie la Suprema Corte ha confermato la responsabilità della ditta avente in gestione un impianto di risalita su una pista da sci per 

il danno subito da una sciatrice investita sulla pista da un toboga condotto da un addetto volontario al soccorso. Cass. civ., 9 novembre 

2005, n. 21685, in Resp. civ., 2006, 2, pp. 176-181. 
70 Cass. pen. 28 febbraio 2018, n. 9160, in www.pluris-cedam.utetgiuridica.it. 
71 Cass. pen. 6 maggio 2009, n. 18981, in www.dejure.it. 
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Risulta evidente che proprio i sodalizi sportivi devono garantire che i campi in cui si svolgono gli allenamenti, 

le attrezzature messe a disposizione per lo svolgimento delle prestazioni sportive, nonché i locali adibiti a servizi 

(spogliatoi, infermerie, sale stampa, servizi igienici, ecc.) presentino caratteristiche tali da prevenire il rischio di 

infortuni e salvaguardare l’integrità fisica dell’atleta e, quindi, minimizzare le possibilità di contagio.  

Si noti che per i danni occorsi agli allievi di corsi sportivi, provocati nel relativo esercizio, la società è chiamata 

a rispondere a titolo di responsabilità contrattuale, ai sensi dell’art. 1218 c.c., per non aver adempiuto esattamente 

alla prestazione dedotta dal contratto, anche se si è avvalsa dell’opera di terzi ex art. 1228 c.c. Infatti, a seguito di 

iscrizione ad un corso nasce un rapporto obbligatorio, di natura contrattuale, tra la società sportiva e l’allievo.72  

Ovviamente, resta valida l’ipotesi in base alla quale l’organizzatore sia obbligato a garantire la fruizione dello 

spettacolo in condizioni di sicurezza, ma anche extracontrattuali, ex art. 2050 c.c.,73 correlate alla mancata 

predisposizione di tutte le misure idonee a evitare il danno connesso allo svolgimento di un’attività pericolosa; si 

pensi alla responsabilità che potrebbe integrarsi se a seguito di un accesso del pubblico non ben regolamentato, 

molti degli spettatori accedenti all’impianto contraessero una malattia.74 La norma non si estende alla 

problematica degli infortuni sul lavoro ma è diretta alla protezione dei soggetti estranei allo svolgimento 

dell’attività stessa, in base al principio per cui l’attività pericolosa deve essere svolta nelle condizioni di massima 

sicurezza, con l’adozione di ogni accorgimento che la tecnica offre, qualunque ne sia il costo.75 La pericolosità di 

un’attività sportiva potrebbe essere desunta dalla quantità e dall’entità dei danni che mediamente in tale sport si 

 
72 L’istruttore sarà, invece, considerato terzo estraneo al rapporto obbligatorio principale, essendo egli in ogni caso impegnato con un altro e 

ben diverso contratto, o di lavoro autonomo o di lavoro dipendente, nei confronti della società. 
73 L’art. 2050 c.c. dispone che chiunque cagioni un danno ad altri nello svolgimento di un’attività pericolosa, per sua natura o per la natura 

dei mezzi adoperati, è tenuto al relativo risarcimento se non prova di aver adottato tutte le misure idonee ad evitare il danno stesso. Le 

sue disposizioni riguardano tutte quelle attività che sono destinate a generare danni con un grado di probabilità particolarmente alto, 

ovviamente considerabili lecite in virtù della loro utilità sociale. Si noti, però che tutte le attività umane contengono in sé un grado più o 

meno elevato di pericolosità (Cass. civ., 21 ottobre 2005, n. 20357, in Mass. Giur. it., 2005, 10). Per delimitare i confini 

dell’applicabilità dell’art. 2050 c.c., si devono prendere in considerazione solo quelle di per sé potenzialmente dannose in ragione della 

pericolosità ad esse connaturata ed insita nel loro esercizio, a prescindere dal fatto dell’uomo. “La pericolosità di un’attività va pertanto 

apprezzata in relazione alla probabilità delle conseguenze dannose che possano derivarne, e non anche in riferimento alle modalità con 

le quali viene comunemente esercitata, che ben potrebbero essere tutte e sempre inadeguate, senza per questo elidere i presupposti per 

l’applicazione della norma”. Cass. civ., 26 aprile 2004, n. 7916, in Giust. civ., 2005, 12. 

L’attività è considerabile pericolosa quando: ha una potenzialità lesiva di grado superiore al normale; statisticamente cagiona molti 

incidenti e quando minaccia di cagionarne di molto gravi; il legislatore prevede che una data attività sia sottoposta all’obbligo di 

adottare determinate misure precauzionali; viene sottoposta alla potestà autorizzativa della P.A.; gli indici di rischio definiti nelle 

tabelle assicurative la indicano quale tale o i tassi di premio sono notevolmente superiori alla media. Per “attività pericolose” vanno 

intese quindi quelle qualificate pericolose dal Testo Unico di Pubblica Sicurezza o da altre leggi speciali, ma anche quelle che 

comportano la rilevante possibilità del verificarsi del danno, per la loro stessa natura e per le caratteristiche dei mezzi usati, la cui 

suddetta oggettiva pericolosità ha una potenzialità lesiva – rilevabile attraverso dati statistici, elementi tecnici e di comune esperienza – 

notevolmente superiore al normale, cfr. P.G. Monateri, Illecito e responsabilità civile. La responsabilità civile per lo svolgimento di 

attività pericolose, in Trattato di diritto privato, II, Torino, Wolters Kluver, 2002. 
74 Il gestore deve curare l’attuazione di tutti gli obblighi prevenzionistici e deve predisporre un piano di sicurezza dell’impianto con 

capienza superiore a 100 persone, ai sensi dell’art. 19 del d.m. 18 marzo 1996. Cfr. App. Milano, 18 maggio 2001 e Trib. Torino, 11 

novembre 2004, richiamate in L. Colantuoni, Diritto Sportivo, Torino, Giappichelli, cit., pp. 400-402, secondo cui le manifestazioni 

sportive (in particolar modo quelle di calcio) vanno qualificate come attività pericolose in relazione alla loro stessa natura o per le 

caratteristiche dei mezzi adoperati (imponenza di pubblico e intolleranze fra tifoserie). Cfr., altresì, P. Raimondo, L’illecito sportivo, in 

Id., Elementi di diritto privato sportivo 2, Bologna, Giraldi, 2015, pp. 66-75. 
75 Per supportare gli operatori economici, nonché gli enti del “terzo settore”, tra cui le associazioni sportive, con il d.l. Rilancio all’art. 120 

è stato previsto un credito d’imposta per l’adeguamento degli ambienti di lavoro in relazione agli interventi necessari per far rispettare 

le prescrizioni sanitarie e le misure di contenimento contro la diffusione del virus COVID-19, ivi compresi quelli edilizi necessari per il 

rifacimento di spogliatoi e mense, per la realizzazione di spazi medici, ingressi e spazi comuni, per l’acquisto di arredi di sicurezza, 

nonché in relazione agli investimenti in attività innovative, ivi compresi quelli necessari ad investimenti di carattere innovativo quali lo 

sviluppo o l’acquisto di strumenti e tecnologie necessarie allo svolgimento dell’attività lavorativa e per l’acquisto di apparecchiature 

per il controllo della temperatura dei dipendenti e degli utenti. 
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verificano e, nel caso che qui più interessa, anche dalla possibilità di essere contagiati dal COVID-19 o da un altro 

agente patogeno.76  

Inoltre, utilizzare attrezzature sportive può esporre gli utenti al rischio contagi e per quanto riguarda il 

proprietario delle attrezzature sportive o ricreative, si ritiene che egli sia titolare di una posizione di garanzia nei 

confronti di coloro che le utilizzano, anche se a titolo gratuito, soprattutto quando si tratta di di attività 

pericolose.77 Per quanto riguarda gli atleti del settore agonistico, coloro che partecipano78 all’attività sportiva 

necessariamente accettano il rischio ad essa inerente, con la conseguenza che il rischio di incorrere in un eventuale 

pregiudizio alla propria salute, ricade direttamente sull’atleta stesso; in questa sed il riferimento è ai soli danni 

rientranti nell’alea normale di rischio dello specifico sport e non alla forzata esposizione al rischio contagio.  

Per quanto riguarda le responsabilità del medico sportivo si evidenzia la particolare attenzione che i sodalizi 

sportivi dovranno prestare nell’incaricare un professionista di svolgere le funzioni legate alle precauzioni per 

prevenire il contagio da COVID-19. Infatti, ai sensi dell’art. 2049 c.c. la responsabilità per le conseguenze della 

negligenza del sanitario può estendersi anche alla società sportiva a cui appartiene l’atleta (oppure alla federazione 

ove si tratti di eventi lesivi accaduti nello svolgimento delle competizioni di squadre nazionali), allorché il medico 

sportivo presti la propria attività nell’ambito della stessa società.79 

Questo tipo di responsabilità ricade sui medici delle società sportive che non svolgano correttamente le proprie 

funzioni, sia qualora siano inquadrati internamente ai sodalizi, sia qualora abbiano un rapporto di collaborazione 

esterna;80 gli stessi, in sostanza, dovranno essere particolarmente attenti a non permettere l’accesso agli impianti a 

soggetti che presentino la sintomatologia tipica della patologia associata al contagio, nonché a fornire 

adeguatamente all’organizzatore della competizione, o al gestore dell’impianto tutte le informazioni necessarie 

per individuare le situazioni di rischio, eleminandole tempestivamente.81 

 
76 Il richiamo al disposto dell’art. 2050 c.c. può essere effettuato anche allorquando soggetti non rivestenti una qualifica imprenditoriale 

organizzino, una tantum, una singola gara o manifestazione sportiva. I problemi nascono dalla difficoltà di individuare concretamente 

le discipline da considerare pericolose, alla luce dei rischi prospettabili per i partecipanti, per il pubblico o per i terzi non spettatori. 

Cass. civ., 27 luglio 1990, n. 7571 in www.dejure.it. Sul punto si veda, altresì, Cass. civ., 29 maggio 1998, n. 5341, in www.pluris-

cedam.utetgiuridica.it, che ha qualificato la fattispecie di cui all’art. 2050 c.c. come fattispecie aperta, distinguendo tra attività 

pericolose tipiche, giacché individuate da leggi o regolamenti, e atipiche, in quanto caratterizzate da una spiccata potenzialità offensiva. 

L. Colantuoni, Diritto Sportivo, cit., p. 351. Gli organizzatori, al fine di sottrarsi ad ogni responsabilità, devono predisporre le normali 

cautele atte a contenere il rischio nei limiti confacenti alla specifica attività, nel rispetto di eventuali regolamenti sportivi, Cass. civ., 27 

ottobre 2005, n. 20908, in Resp. civ., 7, pp. 601-613, con nota di S. Filippi, La responsabilità degli organizzatori sportivi. 
77 Cfr. Cass. pen., 27 maggio 2003, n. 34620, in www.dejure.it. Nella specie è stata ritenuta corretta l’affermazione di responsabilità, a titolo 

di omicidio colposo, dei gestori di una pista per go-karts, relativamente alla morte di un soggetto minorenne al quale era stato 

consentito l’uso di uno di tali mezzi e che poi, per un errore di manovra, era uscito di pista ed era finito contro un ostacolo fisso. Per 

contro, secondo il Trib. Sondrio, 19 giugno 2001, in www.dejure.it, l’utente di un impianto connesso all’esercizio di attività sportiva 

deve accettare l’ordinario rischio che insiste nell’attività medesima, adeguando il suo operato alle regole di ordinaria prudenza, 

conformemente alla propria esperienza, entro il limite delle proprie attitudini e capacità fisiche (fattispecie relativa al noleggio di 

piccole vetture tipo kart – prive di motore – destinate alla discesa lungo un pendio erboso). 
78 Intendendosi per tali non solo gli atleti in gara ma tutti quelli (arbitri, guardalinee, assistenti di porta, meccanici, ecc.) che sono posti al 

centro o ai limiti del campo di gara per compiere una funzione indispensabile allo svolgimento della competizione, assicurandone il 

buon andamento, il rispetto delle regole, la correttezza dei comportamenti e la trasparenza dei risultati. Cass. civ., 27 ottobre 2005, n. 

20908, in Danno e Resp., 2006, 6, p. 633, con nota di M. Ferrari; cfr. G. Facci, L’osservatorio delle Corti Superiori, in Resp. civ., 2006, 

2, p. 178 ss. 
79 È compito del medico sportivo valutare l’idoneità all’attività sportiva dell’atleta e, pertanto, del fatto illecito, dannoso per i terzi, risponde 

indirettamente anche il soggetto che ha conferito l’incarico, Cass. pen., 5 giugno 2009, n. 38154, in www.dejure.it. 
80 Il dovere del medico compente di collaborare con il datore di lavoro alla valutazione dei rischi ai sensi dell’art. 25 lett. a, d.lgs. n. 81 del 

2008, prevede che il sanitario prenda in considerazione specificamente i particolari tipi di lavorazione e le modalità di organizzazione 

del lavoro. È, pertanto, responsabile penalmente il medico che ometta di collaborare attivamente alla valutazione dei rischi, 

sottoscrivendo un documento generale di valutazione dei medesimi che presenta incongruenze rispetto alle specifiche lavorazioni 

effettuate dalla ditta per la quale è nominato, Trib. Pisa, 27 aprile 2011, n. 399, in Riv. it. med. leg., 2011, 4-5, pp. 1228 ss. 
81 Riguardo all’inosservanza da parte del medico competente dei protocolli definiti in funzione dei rischi specifici dei lavoratori, sottoposti 

a visita periodica responsabilità del medico competente, la Corte di Cassazione. ha stabilito che non è necessario che dalla violazione 

delle prescrizioni derivi un danno alla salute o alla incolumità del lavoratore in quanto: “la contravvenzione prevista dall’art. 25, 
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6. Prospettive di organizzazione dello sport in caso di epidemia 

Le esigenze di contenimento dell’epidemia e la conseguente gestione degli impianti non hanno paralizzato 

l’attività delle organizzazioni sportive, che immediatamente si sono attivate con l’organizzazione di corsi di cui gli 

utenti hanno fruito durante l’isolamento imposto dalle autorità governative;82 gli stessi sono stati strutturati 

attraverso l’iscrizione a piattaforme multimediali in cui l’istruttore può interagire direttamente con i singoli 

partecipanti, oppure lasciare che gli stessi operino individualmente attraverso il rilascio di video lezioni registrate 

trasmettesse attraverso siti web, app, o via e-mail.83 

Questa riorganizzazione deve tenere conto delle responsabilità che possono sorgere in capo alle organizzazioni 

sportive e ai loro istruttori in caso di eventi lesivi occorsi durante una seduta di allenamento on-line e si scontrano 

con l’esigenza di valutare se la copertura assicurativa offerta dalle FSN, DSA o dagli EPS possa essere 

considerata attiva per quei soggetti che risultano tesserati. 

Parallelamente si pongono degli interrogativi sugli adempimenti connessi alla privacy in caso di iscrizione o 

partecipazione ad eventi a distanza – aspetto particolarmente delicato in presenza di soggetti minorenni – nonché 

della verifica dell’idoneità psicofisica attraverso l’acquisizione di una certificazione medica. 

In buona sostanza, questi tipi di allenamenti, proprio per la loro strutturazione, rappresentano delle attività 

sportive organizzate dalle associazioni e società dilettantistiche che divergono dall’attività classicamente intesa 

semplicemente per il luogo in cui questa viene effettuata, sia che avvenga presso un luogo privato dell’utente, sia 

che vengano organizzate in spazi pubblici, come parchi e aree urbane dedicate, con la conseguente applicabilità 

delle regole generali di responsabilità sia contrattuale che extracontrattuale. 

Partendo con gli adempimenti strettamente connessi con l’attività, è consigliabile che l’istruttore informi gli 

utenti della modalità di svolgimento dell’intero allenamento, presentando gli aspetti tecnici degli esercizi, 

dimostrandone preventivamente le modalità di esecuzione e suggerendo di verificare la presenza di eventuali 

ostacoli che possano costituire un pericolo o semplicemente intralcio alla libera esecuzione dei movimenti stessi. 

Ovviamente l’allenamento dovrà essere impostato sulle attitudini fisiche dei partecipanti e per questo motivo 

l’istruttore, ma soprattutto l’organizzazione, dovrà fornire un documento indicante il livello di difficoltà e 

l’intensità degli allenamenti. Durante l’allenamento poi, qualora eseguito in collegamento diretto, l’istruttore 

dovrà preoccuparsi di verificare sia la corretta esecuzione degli esercizi da parte dei suoi allievi, sia la presenza di 

eventuali pericoli o di spazi inidonei per eseguire le sedute di allenamento e dovrà astenersi dal consigliare 

l’assunzione di farmaci ed integratori, stante il suo ruolo di istruttore e l’impossibilità di confrontarsi con un 

professionista qualificato in tempo reale. 

Per quanto riguarda gli adempimenti in materia di privacy, le organizzazioni dovranno implementare le loro 

procedure di informazione e modalità di conservazione dei dati facendo particolarmente attenzione ad avvisare gli 

utenti che gli allenamenti potrebbero essere trasmessi in diretta, ad esempio tramite i canali dei social network 

dell’associazione e anche registrati sia dall’organizzazione, che da altri utenti. Dunque, si dovrà procedere 

 
comma primo, lett. b) del D.Lgs. 9 aprile 2008 n. 81, […], ha natura di reato permanente e di pericolo astratto, per cui la condotta 

illecita si protrae sino al momento di ottemperanza dell’obbligo di legge”, Cass. pen. 23 novembre 2016, n. 6885, in www.dejure.it. 
82 Diverse realtà sportive hanno deciso di utilizzare il sistema delle lezioni da remoto, per evitare di incorrere nelle conseguenze contrattuali 

dovute alla chiusura dei centri sportivi, che ha comportato l’impossibilità sopravvenuta della prestazione con conseguente obbligo di 

rimborso, o quanto meno di rinegoziazione, delle somme versate a titolo di abbonamento da parte degli utenti, ipotesi dapprima 

configurata riguardo ai principi contenuti nel d.l. “Cura Italia” n. 18 del 17 marzo 2020 e successivamente confermati dal d.l. Rilancio 

n. 34 del 19 maggio 2020, all’art. 216, co. 4, in cui vi è espresso riferimento all’art. 1463 c.c. ed è previsto il rimborso, o il rilascio di un 

voucher dell’importo corrispondente alle somme versate per l’utilizzo delle strutture chiuse successivamente alla sospensione delle 

attività sportive disposta con i d.P.C.M. 23 febbraio 2020, n. 6, e 25 marzo 2020, n. 19, attuativi dei citati decreti legge. Diversamente, 

qualora le somme fossero state corrisposte a titolo di quota associativa ad una ASD e non ad una società, ai sensi dell’art. 37 c.c. le 

quote non sarebbero rimborsabili, in quanto il versamento delle stesse è finalizzato a perseguire la copertura dei costi per raggiungere 

gli scopi dell’associazione stessa attraverso le attività descritte nello statuto.  
83 La modalità di allenamento on-line era stata offerta anche dalla regione Emilia-Romagna nell’ambito del progetto “Eppur mi muovo” 

istituito durante il periodo di emergenza per invitare i cittadini a continuare a fare esercizio fisico dalle proprie abitazioni. Erano stati 

creati apposti appuntamenti su un canale televisivo e su piattaforme telematiche che trasmettevano delle lezioni di vario genere 

realizzate con la collaborazione di istruttori della UISP. 
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all’espressa raccolta del consenso ed alla corretta diffusione e conservazione dei video secondo un modello idoneo 

ai sensi del reg. UE n. 679/2016 e delle successive disposizioni per l’adeguamento della normativa nazionale di 

cui al d.lgs. 10 agosto 2018, n. 101.84  

L’inconveniente più evidente riguarda, naturalmente, l’acquisizione delle certificazioni mediche relative alla 

prima iscrizione o al rinnovo.85 Come già illustrato, non è possibile, soprattutto per le associazioni e società, 

ritenere conforme alle normative l’acquisizione di una copia del certificato di idoneità sportiva che, in caso di 

evento lesivo, sarebbe da considerare come non trasmesso. Inoltre, sono da considerarsi nulle le dichiarazioni di 

esonero di responsabilità che vengano fatte sottoscrivere agli sportivi al momento del tesseramento o di accesso ai 

servizi.86 

Dunque, la soluzione che potrebbe essere adottata è quella dell’implementazione della copertura digitale dei 

servizi della P.A., che proprio in questi tempi si è dimostrata un elemento essenziale a supporto dei cittadini, 

attraverso la strutturazione di un servizio di registrazione e validazione dei certificati medici rilasciati dai centri di 

medicina sportiva sia pubblici che privati dopo l’effettuazione delle visite per l’idoneità sportiva. Questo archivio 

dovrebbe essere poi reso consultabile da parte delle associazioni sportive che ne fanno richiesta, previo consenso 

dell’interessato.87 

In questo senso, l’attivazione del fascicolo sanitario elettronico in alcune regioni88 costituirebbe uno strumento 

efficace di semplificazione della gestione dei dati sanitari dei cittadini e, quindi, si potrebbe pensare di far 

confluire in questo i dati relativi all’idoneità agonistica. Il progetto di raccolta delle certificazioni e dei dati degli 

sportivi risponderebbe anche alla mancata attuazione del disposto dell’art. 7 della legge n. 91/1981, che prevede 

per le società sportive professionistiche l’obbligo di una scheda sanitaria contente le informazioni sullo storico 

delle certificazioni di idoneità all’attività. Di fatto, questo sistema viene attuato in modo del tutto parcellizzato 

 
84 L’intervento normativo europeo ha profondamente rivisitato i principi e le disposizioni del previgente Codice della Privacy, introdotto in 

Italia con il d.lgs. 30 giugno 2003, n. 196, imponendo un adeguamento e una compliance preventiva rispetto all’acquisizione dei dati, 

alla loro conservazione ed al loro trattamento, nel tentativo di responsabilizzare maggiormente gli operatori che gestiscono il 

trattamento dei dati e ampliando l’esercizio dei diritti da parte degli interessati. Questo aspetto è particolarmente rilevante se si 

considera che le società sportive entrano in possesso di dati sensibili dei loro tesserati, tra cui i dati genetici e i dati biometrici intesi a 

identificare in modo univoco una persona fisica, nonché i dati relativi alla salute, come l’idoneità all’attività sportiva e l’eventuale 

positività agli agenti patogeni. Per un approfondimento sulle nuove normative si rimanda a G.M. Riccio, G. Scorza, E. Belisario, GDPR 

e Normativa Privacy. Commentario, Milano, Ipsoa, 2018. Sulla compliance in tema di privacy all’interno delle società sportive si veda 

M. D’Ambrosi e T. Tiani, Lo sport ai tempi del GDPR, in Riv. dir. econ. sport, 2013, 3, pp. 109-153. 
85 Il problema non si pone per quanto riguarda l’atto di tesseramento che, invece, può essere concluso direttamente attraverso la 

compilazione di un modulo on-line e trasmesso per la validazione alla FSN o EPS di competenza. 
86 L’art. 1229 c.c. prevede la nullità delle clausole di esonero di responsabilità nel caso in cui l’evento dannoso sia stato posto in essere con 

dolo o colpa grave e nel caso di violazione di obblighi derivanti da norme di ordine pubblico. La tutela della salute nell’esercizio 

dell’attività sportiva e le norme di sicurezza previste per gli impianti sono da considerarsi di ordine pubblico. Inoltre, la giurisprudenza 

è consolidata nel ritenere che l’art. 1229 c.c. si applichi sia alle obbligazioni contrattuali che a quelle extracontrattuali. Le suddette 

clausole possono essere considerate nulle anche per contrarietà anche all’art. 5 c.c. il quale dispone che “gli atti di disposizione del 

proprio corpo sono vietati quando cagionino una diminuzione permanente della integrità fisica, o quando siano altrimenti contrari alla 

legge, all’ordine pubblico o al buon costume”. L. Colantuoni, Diritto Sportivo, cit., p. 352. 
87 Progettare questo sistema di integrazione risponderebbe a quel trasferimento di funzioni strettamente sanitario avviato dopo l’istituzione 

del SSN ad opera della l. 23 dicembre 1978, n. 833 e che nell’ottica di un intervento preventivo della promozione del benessere 

soprattutto attraverso alla pratica motoria e sportiva dovrà trovare attuazione attraverso il dialogo delle ASL con i diversi organi di 

governo del territorio. Cfr. C. Bottari, F. Franceschetti, G. Paruto, Elementi organizzativi e gestionali dello sport, cit. pp. 20-21. 
88 Per un approfondimento su questo strumento, che oggi è regolamentato dal d.P.C.M. 29 settembre 2015, n. 178, cfr.: C. Bottari, C. 

Borghi, G. de Vergottini (a cura di), La sanità elettronica, Bologna, Bononia University Press, 2018; C. Bottari, Profili innovativi del 

sistema sanitario, Torino, Giappichelli, 2018, pp. 292-294; C. Bottari, L’inquadramento costituzionale del Fascicolo Sanitario 

Elettronico, in Salute e Società, 2017, I, pp. 65-70; V. Peigné, Il fascicolo sanitario elettronico, verso una “trasparenza sanitaria” 

della persona, in Riv. it. med. leg., VI, pp. 1519-1547. Si riportano i dati dell’ultimo monitoraggio dell’implementazione dello 

strumento nelle diverse Regioni: Valle d’Aosta (100%), Lombardia (100%), Toscana (100%), Puglia (100%), Emilia-Romagna (99%), 

Lazio (99%), Sardegna (97%), e Provincia Autonoma di Trento (96%). Molto bene anche Veneto (95%), Molise (95%), Friuli Venezia 

Giulia (94%), Basilicata (92%), Liguria (86%), Umbria e Marche (entrambe 85%), Piemonte (60%) e Abruzzo (36%). Campania e 

Calabria (0%). 9 aprile 2019, in www.agid.gov.it. 
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solo da alcune società calcistiche di vertice, mentre le altre si limitano a mantenere un semplice archivio, visto 

anche il costo di costituire una piattaforma telematica più complessa.89  

Le esigenze paventate dall’emergenza sanitaria, oltre a prevedere un’evoluzione nel sistema di protezione degli 

sportivi in caso di epidemia, potrebbero anche costituire quello stimolo per implementare un servizio volto alla 

prevenzione del benessere dei cittadini, proprio nell’ottica del dialogo necessario per la complessità del sistema 

normativo che ruota attorno alle competenze dei singoli enti, pubblici, istituzioni sportive e organizzazioni 

private. 

Al fine di supportare le associazioni sportive affinché durante i periodi di emergenza sanitaria queste non si 

trovino impreparate, con la necessità di dover chiudere i propri impianti, nonché nell’ottica di sostenerle nella 

ripresa delle attività una volta terminata l’epidemia, le amministrazioni locali potrebbero predisporre dei progetti 

di aggregazione per procedere ad una mappatura delle attività e dei servizi offerti dalle singole organizzazioni.  

Il progetto potrebbe partire prevedendo la raccolta dei dati sul tipo di attività, sulle strutture e le attrezzature 

offerte per lo svolgimento dell’esercizio fisico o degli allenamenti, oltre agli spazi di supporto e complementari. 

Dovrebbe essere poi predisposta una piattaforma mediante un sito web costantemente aggiornato o 

un’applicazione in cui i cittadini possano essere informati, in tempo reale, sulle varie attività e sulle presenze nei 

vari impianti sportivi, con la possibilità di prenotare le sedute di allenamento o le fruizioni degli spazi in modo 

che, costantemente, possano essere tenuti sotto controllo gli accessi.90 Questo sistema, oltre a garantire il rispetto 

del distanziamento sociale durante l’attività sportiva, potrebbe permettere alle singole organizzazioni di 

riconvertire velocemente gli impianti che hanno in gestione facendo conoscere le attività che vengono offerte in 

alternativa a quelle classicamente praticate.91 Quando, invece, il periodo di emergenza sanitaria dovesse essere 

superato, un sistema così strutturato potrebbe permettere comunque la pubblicizzazione dei vari servizi offerti sul 

territorio in modo da promuovere attivamente la pratica sportiva. 

Per implementare questo servizio ed offrire alle associazioni sportive personale qualificato che supporti nella 

riorganizzazione dell’impianto e dei servizi, adeguandoli alle diverse discipline, gli enti locali potrebbero 

sviluppare apposite convenzioni con le Università per permettere percorsi di stage ed inserimento post laurea a 

laureati in scienze motorie, i cui piani di studio li preparano ad affrontare con ampia visione la pratica sportiva e 

gli aspetti organizzativi correlati e, dunque, potrebbero costituire quel valore aggiunto che permetterebbe 

flessibilità alle organizzazioni sportive.92 

L’inserimento dei laureati in scienze motorie, inoltre, permetterebbe alle associazioni sportive di impiegare 

personale qualificato da dedicare alla gestione dell’aumento dei ricavi (per esempio, per rivolgersi alle aziende 

locali per incrementare le sponsorizzazioni e/o aumentare le vendite di spazi pubblicitari negli impianti sportivi) e 

 
89 È in fase di sperimentazione il fascicolo sanitario elettronico del calciatore per le società di calcio appartenenti al campionato di Lega Pro 

della FIGC, il cui obiettivo è quello di aggiornare in tempo reale la scheda sanitaria contenente lo stato di salute dei propri calciatori. Il 

documento è suddiviso in diverse sezioni tra cui profilo sanitario sintetico, certificati di idoneità agonistica, consenso informato e 

privacy, certificati in generale, annotazioni e una serie di altri dati legati all’attività strettamente sportiva o alla carriera del calciatore. 
90 Nel disegno voluto dall’Assemblea costituente vi era un progetto di “socialità progressiva” che affida i compiti di controllo e promozione 

della salubrità e della socialità ai livelli di governo più prossimi alla collettività, in quanto maggiormente in grado di provvedere in 

modo tempestivo ed efficace alle esigenze della popolazione. Cfr. C. Bottari, F. Franceschetti, G. Paruto, Elementi organizzativi e 

gestionali dello sport, cit., pp. 22-23. 
91 Ad esempio, qualora venisse reso impossibile l’esercizio di uno sport di squadra, un’associazione sportiva potrebbe convertire i propri 

spazi organizzando dei corsi di fitness o attività motoria all’interno dell’impianto in modo da non tenerlo inutilizzato. 
92 Dell’importanza dei laureati in questa disciplina all’interno delle società sportive se ne era già accorto il legislatore che, con la legge di 

bilancio 12 dicembre 2017, n. 205, aveva introdotto uno schema di ente dilettantistico finora sconosciuto nell’ordinamento italiano, 

vale a dire la società sportiva dilettantistica lucrativa (S.s.d.l.). Per l’adozione di questo schema societario, poi abrogato dal d.l. 

“Dignità” 12 luglio 2018, n. 87, era stato imposto l’inserimento nello statuto, a pena di nullità, di una clausola che prevedesse la 

presenza di un “direttore tecnico” che fosse in possesso del diploma Isef o della laurea quadriennale in Scienze motorie o di laurea 

magistrale in Organizzazione e gestione dei servizi per lo sport e le attività motorie (LM47) o in Scienze e tecniche delle attività 

motorie preventive e adattate (LM67) o in Scienze e tecniche dello sport (LM68), o in possesso della laurea triennale in Scienze 

motorie. P. Raimondo, L. Zambelli, in Dir. dello sport, 1, 2018, pp. 65-66. Sulla figura del laureato in scienze motorie ed il 

riconoscimento delle sue competenze al fine di rivestire il ruolo di direttore tecnico, cfr. C. Bottari, Organizzazione e gestione delle 

strutture per il benessere fisico: palestre, centri fitness, strutture sportive, Rimini, Maggioli, 2014, pp. 73-86. 
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alla riduzione dei costi (ricontrattando di volta in volta i canoni di affitto degli impianti, delle attrezzature, delle 

utenze telefoniche, energetiche e dell’acqua, ecc.).93  

Inoltre, i sodalizi sportivi dovrebbero valutare l’opportunità di impiegare laureati in scienze motorie nella 

gestione degli spazi degli impianti sportivi in modo da poterli dedicare non solo all’attività sportiva classica, ma 

anche alla gestione degli e-sports.94 Infatti, alle voci classiche delle fonti di ricavo delle società sportive,95 stante 

anche le grosse necessità di liquidità nel settore, è consigliabile che queste ultime si indirizzino con sempre 

maggiore incisività nei confronti di questo nuovo settore, non solo per il volume esponenzialmente crescente di 

affari e di partecipanti interessati,96 ma anche al fine di fare preparare i futuri campioni che dovranno partecipare 

 
93 Su questo aspetto particolarmente rilevante è intervenuto il Governo con l’art. 216 (recante, “Disposizioni in tema di impianti sportivi”) 

del d.l. 19 maggio 2020, n. 34 Misure urgenti in materia di salute, sostegno al lavoro e all’economia, nonché di politiche sociali 

connesse all’emergenza epidemiologica da COVID-19, pubblicato in G.U. serie generale n.128 del 19 maggio 2020, in base al quale 

sono stati confermati i provvedimenti già emanati con il d.l.19 del 25 marzo 2020 prevedendo che: “In ragione della sospensione delle 

attività sportive, disposta con i decreti del Presidente del Consiglio dei ministri […], le parti dei rapporti di concessione, comunque 

denominati, di impianti sportivi pubblici possono concordare tra loro, ove il concessionario ne faccia richiesta, la revisione dei rapporti 

in scadenza entro il 31 luglio 2023, mediante la rideterminazione delle condizioni di equilibrio economico-finanziarie originariamente 

pattuite, anche attraverso la proroga della durata del rapporto, in modo da favorire il graduale recupero dei proventi non incassati e 

l’ammortamento degli investimenti effettuati o programmati”. La possibilità di sospensione o comunque rideterminazione dei canoni 

assume una rilevanza ancora maggior in considerazione della previsione del co. 4 dello stesso art. 216 che ha previsto che “A seguito 

della sospensione delle attività sportive, disposta con i d.P.C.M. […] ricorre la sopravvenuta impossibilità della prestazione dovuta in 

relazione ai contratti di abbonamento per l’accesso ai servizi offerti da palestre, piscine e impianti sportivi di ogni tipo, ai sensi e per gli 

effetti dell’art. 1463 c.c.”. Di conseguenza i clienti dei centri sportivi possono presentare, entro trenta giorni dalla data di entrata in 

vigore della legge di conversione del d.l. Rilancio un’istanza di rimborso del corrispettivo già versato per tali periodi di sospensione 

dell’attività sportiva, allegando il relativo titolo di acquisto o la prova del versamento effettuato. Il gestore dell’impianto sportivo, entro 

trenta giorni dalla presentazione dell’istanza di cui al periodo precedente, in alternativa al rimborso del corrispettivo, può rilasciare un 

voucher di pari valore incondizionatamente utilizzabile presso la stessa struttura entro un anno dalla cessazione delle predette misure di 

sospensione dell’attività sportiva. Ad avviso di chi scrive questa disposizione trova sicuramente applicazione per i servizi sportivi 

erogati da società a scopo di lucro, come alcuni centri fitness e con molta probabilità anche a per quei servizi considerati accessori alla 

partecipazione ad associazioni e società sportive non aventi scopo di lucro, si pensi ad esempio ai servizi di ristorazione o benessere che 

vengono offerti da alcuni circoli sportivi. Diversamente le somme versate a titolo di quota associativa, sia una tantum, che con cadenza 

frazionata non dovrebbero essere considerate rimborsabili in quanto non si tratta di veri e propri abbonamenti, ma di somme corrisposte 

per far si che l’associazione abbiamo quel fondo comune necessario per perseguire il loro scopo ideale. Si dovrà quindi verificare di 

caso in caso cosa prevede lo statuto del singolo ente e qualora la quota venga corrisposta per l’attività ivi indicata, si dovrà applicare 

l’art. 37 c.c. che prevede il divieto di restituzione delle quote associative in caso di recesso da parte degli associati.  
94 Un e-games è lo sport di giocare ai videogame, da soli o in gruppo, con squadre che si allenano insieme e si affrontano in tornei quali, 

per esempio, Fifa, per gli amanti del calcio, Call of Duty, per gli amanti dei giochi di guerra, o Warcraft, per gli amanti del fantasy. 

Come negli sport, ci sono allenamenti e training da seguire. Per essere un bravo gamer bisogna allenarsi, anche 10-15 ore al giorno, e le 

partite possono durare anche 6-12 ore. Le squadre sono composte da ragazzi, che in media hanno dai 15 ai 25 anni, e, soprattutto negli 

USA, giocare agli e-sports è diventato un lavoro (si pensi che Peter “ppd” Dager, di 25 anni, con tutti i tornei vinti ha incassato premi 

per 2,6 milioni di dollari). Per un approfondimento sulla nozione di e-sport e delle sue dinamiche cfr. A. Coni, Who owns the esports? 

The multiple creative factors of a digital work of intellect and the complex ways of globally applying the copyright law, in Riv. dir. 

econ. sport, 2017, 3, pp. 67-84. 
95 Le società sportive hanno canonicamente quali fonti di ricavo: 1) vendita di biglietti e abbonamenti; 2) cessione temporanea o definitiva 

di giocatori; 3) conseguimento di premi, legati ai risultati sportivi, a livello nazionale e internazionale; 4) sponsorizzazioni; 5) cessione 

dei diritti radio-televisivi in chiaro e criptati; 6) trasmissione delle partite di calcio in diretta criptata sul sito web; 7) contributi della 

Lega nazionale professionisti; 8) cessione di spazi pubblicitari; 9) merchandising; 10) gestione dello stadio; 11) gestione di un canale 

televisivo dedicato alla squadra; 12) attività immobiliare per lo sviluppo di strutture sportive e non; 13) gestione di proprie agenzie di 

viaggi.  
96 Già nel 2011, con il debutto online della piattaforma di streaming twitch, quasi interamente dedicata al gaming, il servizio veniva 

utilizzato da oltre cento milioni di utenti al mese e il 22 dicembre 2019 la stessa piattaforma ha iniziato a trasmettere le partite della G 

League della NBA. Questi tornei, soprattutto negli USA e in Asia, sono diventati un business capace di generare nel 2016 un giro 

d’affari di 463 milioni di dollari. Quest’anno la previsione è di 696 milioni (+41,3%). Alla Key Arena di Seattle, per esempi o, si 

tiene ogni anno The International: il più grosso evento mondiale di e-sports, capace di raccogliere 20.000 fan e premiare le 

squadre vincitrici con un montepremi pari a 24 milioni di dollari. Per quanto riguarda gli sponsor, nel 2016 solo alcuni dei 

maggiori come Intel, Samsung, MasterCard e Coca Cola hanno speso circa 320 milioni di dollari per finanziare le squadre mentre 

i media hanno investito 95 milioni di dollari per garantirsi i diritti per la trasmissione delle relative partite nel corso d elle quali 

sono stati spesi 155 milioni di dollari in pubblicità. Il CIO riconosce gli eSport come attività sportiva , in www.ilsole24ore.com, 30 



Diritto dello Sport - 1 (2020) Pierluigi Raimondo, Luca Zambelli  

COVID E SPORT 24 doi.org/10.30682/disp0101a 

 
 

alle competizioni di rilievo nazionale ed internazionale che con molta probabilità verranno organizzate nei 

prossimi anni. In proposito il CIO ha effettuato un’apertura storica a questa nuova disciplina,97 sostenendo 

ufficialmente che i videogiochi possono essere considerati delle discipline agonistiche vere e proprie e, quindi, 

“attività sportiva”.98 Questo nuovo mercato, che deve essere quanto prima soggetto a regolamentazione,99 

potrebbe offrire diverse opportunità soprattutto alle società sportive che potrebbero pattuire negli accordi con i 

propri giocatori alcune clausole volte a farli partecipare a partite on line con i supporters, dietro il pagamento di 

un corrispettivo, in caso di stop individuali (infortuni) o collettivi (come nel caso della pandemia). Probabilmente, 

nel periodo di sospensione dei campionati, i sodalizi sportivi avrebbero potuto guadagnare cifre interessanti se 

avessero previsto delle clausole di impiego dei propri atleti volti a farli giocare con tifosi o addirittura per 

partecipare a tornei virtuali, dando, quindi, la possibilità a questi ultimi di essere remunerativi anche “da casa”. 

Inoltre, i tifosi avrebbero potuto rimanere in contatto costante con i propri campioni. In questo modo, per 

esempio: 1) gli atleti e le società avrebbero potuto anche aumentare il loro valore economico rimanendo presenti 

sul mercato virtuale; 2) i tifosi avrebbero sicuramente aumentato le spese per collegamenti o abbonamenti per 

assistere a tornei on line o, addirittura, per giocare direttamente con gli atleti; 3) si sarebbe ulteriormente 

sviluppato il mercato dei tornei on line (che in ogni caso crescerà essendo gli e-sport in costante espansione); 4) 

gli sponsor avrebbero potuto continuare ad investire o comunque a mantenere remunerativi i costi di 

sponsorizzazione; 5) sarebbero aumentate le ore di pubblicità acquistate sul web. 

 
ottobre 2017. Per il 2020, secondo il Global Esport Market Report di Newzoo, che al momento è la fonte più autorevole dei 

numeri degli e-sport, la previsione è di 1,5 miliardi. I fan che seguono giocatori o squadre specifiche sono disposti a pagare 

biglietti da centinaia di dollari per vedere gli incontri e spendere in media ogni anno in merchandising 64 milioni di dollar i, 

www.newzoo.com. 
97 Il 27 ottobre 2017, Thomas Bach, Presidente del CIO ha dichiarato che gli e-sports sono rubricabili come sport veri e propri, pertanto 

includibili nelle Olimpiadi di Parigi del 2024, www.olympic.org/news/communique-of-the-olympic-summit.  
98 Per essere pienamente riconosciuti dovranno rispettare i valori olimpici e dotarsi di strutture per i controlli antidoping e la repressione 

delle scommesse, molti giovani giocatori hanno ammesso di fare un uso eccessivo di energy drink o Adderall, un farmaco (o un 

mix di farmaci) usato contro i deficit di attenzione. Inoltre, la UK Gambling Commission ha evidenziato come negli e-sport ci 

siano forti “rischi e necessità simili ad altre forme di competizioni” come “truccare le partite”.  
99 Sia diverse società di calcio della Lega Serie A, che l’intera della Lega di pallacanestro (LBA) stanno sperimentando delle competizioni 

di e-sport e sono entrate a far parte dell’Osservatorio Italiano eSports, network dedicato allo sviluppo della conoscenza e del business 

degli e-sport. Cfr. www.weblegabasket.it, 8 giugno 2020. 


