
 

 

 
 
 
 

 
 

RICHIESTA VISITA MEDICO-SPORTIVA PER IDONEITA’ ALLA 
PRATICA SPORTIVA AGONISTICA (D.M.Sanità 18/02/1982) 

 
 
 
 

L’Associazione Sportiva Dilettantistica Compagnia Arcieri del Rovo 
 

con sede in Fiesole, Via Montebeni snc, affiliata a   CONI, CSAIN 
 
 

CHIEDE per il proprio atleta 
 
 
 
Nome e Cognome …………………….………………………………………………………………………………. 

Nato a:…………………………………………………………..…….…………                 il ……../.….../……….... 

Residente in ……………………………………..Via/Piazza …………………………………….………… N°…... 

Una visita medico-sportiva per l’idoneità del tiro con l’arco (tipo A) 
 
 
 
 PRIMA VISITA               RINNOVO 

TESSERA SANITARIA N°………………………………………………. 

CODICE FISCALE ………………………………………………. 
 
 

Il presidente 
 


