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Corso del Popolo, 233 – 30174 – Mestre –VE                                                      segreteria@pallacanestromestrina.it    
    

Mestre,  
 
 

        RICHIESTA VISITA MEDICO – SPORTIVA 
       PER L’IDONEITA’ ALLA PRATICA  AGONISTICA 

     ( D. M. Sanità 18.02.1983  ) 
 
 
La scrivente Associazione Sportiva, affiliata alla Federazione Italiana Pallacanestro 
codice n° 35229, Federazione Sportiva Nazionale, Ente di promozione sportiva 
riconosciuto dal C.O.N.I.,  

 
RICHIEDE PER IL PROPRIO ATLETA: 

 
 
Cognome      Nome 
 
Nato a      il, 
 
 
residente a                                     Prov. 
 
via                                            n° 
 
Tessera Sanitaria n°      U.L.S.S. 
 
                         
 
 
UNA VISITA MEDICO SPORTIVA PER L’IDONEITÀ ALLA PRATICA  
AGONISTICA DELLA PALLACANESTRO. 
 
 
 Il Presidente,  
 Cesare Merz 
         
 
 
 
 


