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Limportanza dello screening
cardiologico nei giovani atleti

venoso anomalo parziale, difetto settale ventri-
colare) e anomalie della cinetica regionale ven-
tricolare destra (3,5%). Alla RMN cardiaca, su 9
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atleti con anomalie della cinetica regionale del
ventricolo destro, in un solo caso é stata fatta
diagnosi di cardiomiopatia aritmogena del ven-
tricolo destro. Come conclusione dello studio e

| riscontro di aritmie cardiache ventricolari
semplici o complesse (intese come extrasistoli
frequenti polimorfe, ripetitive, precoci) in sog-
getti completamente asintomatici con cuore ap-
parentemente sano € un problema di non raro
rilievo e talora di particolare complessita, so-
prattutto se si presenta in giovani sportivi. Mol-
ti studi sono stati condotti per definire le cause
di tali eventi e per stabilire il percorso diagno-
stico piu efficace per riconoscere condizioni di
particolare pericolosita di tali manifestazioni
aritmiche.

Un'interessante proposta su come organizzare
il percorso di indagini cardiologiche non invasi-
ve in atleti agonisti con aritmie ventricolari
nell'ambito dello screening per la partecipazio-
ne a competizioni sportive viene da questo ar-
ticolo, originato dal lavoro di alcuni esperti ita-
liani. Nello studio sono stati valutati alcuni gio-
vani sportivi asintomatici (eta media 17 = 5
anni) con aritmie ventricolari con ECG basale,
test da sforzo, ecocardiogramma doppler bidi-
mensionale, monitoraggio ECG Holter 24 ore e
registrazione dei potenziali tardivi ventricolari;
in casi selezionati si & proceduto all'esecuzione
di RMN cardiaca con contrasto. Nella maggior
parte dei casi I'ECG basale & risultato normale
(85%) e, sempre nella maggioranza dei casi, le
aritmie risultavano nel test da sforzo (85%) e,
nella parte restante, all'ECG Holter. Per quanto
riguarda il test da sforzo, in poco piu della meta
dei soggetti (56%) le extrasistoli ventricolari
scomparivano durante l'esercizio, mentre al-
I'ECG Holter la media era di 4700 battiti prema-
turi ventricolari nelle 24 ore, prevalentemente
monomorfi (88%), anche ripetitivi (con coppie
nel 79%). All'ecocardiogramma il riscontro di
anomalie piu frequenti e stato il prolasso della
valvola mitrale (20%), seguito da cardiopatie
congenite (4%, come bicuspidia aortica, ritorno

stato stabilito che il 30% degli sportivi esamina-
ti aveva un'aritmia ventricolare potenzialmente
a rischio per la vita, per presenza di un substra-
to strutturale patologico significativo e/o per la
severita del pattern aritmico e che l'iter dia-
gnostico eseguito e stato importante per identi-
ficare un possibile substrato patologico e per la
caratterizzazione di eventuali instabilita elettri-
che a rischio per la vita. @ CA



