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Prot. n. 124815 Agrigento, 13/07/2021
del 13/07/2021

= Al Presidente dell’Ordine dei Medici
di Agrigento
segreteria@ag.omceo.it

— Al Segretario Prov.le della F.IM.M.G.
di Agrigento
segreteriafimmg@pec.it

Oggetto: comunicazione in merito alla “richiesta di VISITA MEDICA DI IDONEITA ALLA
PRATICA SPORTIVA PER ATLETI TESSERATI presso societd sportive, enti di promozione
sportiva, Federazioni Nazionali e D.S.A. affiliati al CONI, ai sensi del D.M. 18/2/1982 e Circ. Min.
Sanita 31/1/1983”.
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In merito all’oggetto, s’invia alle SS.LL., per opportuna conoscenza, ed ognuno per la
propria parte di competenza, il modello di cui in allegato che dovra essere presentato, da parte del
responsabile legale della societa, al medico di M.G. o pediatra di libera scelta.

Si ricorda altresi che i codici del prontuario regionale da utilizzare per la specifica richiesta della
visita medica d’idoneita sportiva sono:

o AGONISTICA “Tabella A” (codice regionale 20901)

e AGONISTICA “Tabella B” (codice regionale 20902)

e  NON AGONISTICA (codice regionale 20904)

Si ricorda, altresi, che il certificato medico di idoneita sportiva agonistica con codice di
Esenzione “I 01” ¢ VALIDO solo per i minori di 18 anni.

Per completezza della presente, si allegano:
1. D.M. 18 febbraio 1982 - Norme per la tutela sanitaria dell'attivita sportiva agonistica;
2. Tabella per I’eta minima di accesso all’attjvita sportiva agonistica .




