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€ per conoscenza:

Alla Sig.ra Presidente
OMCeO Udine
segreteria.ud@pec.omceo.it

Oggetto: Infortunio in ambito domestico e relativa certificazione richiesta ai MMG. Allegato.

Viene segnalato al nostro Sindacato da MMG iscritti, la richiesta da parte di propri assistiti
relativa alla compilazione dell’allegata modulistica inerente gli infortuni in ambito domestico.

La predetta modulistica contiene due criticita che si chiede di risolvere al piu presto; esse sono:

1. biffatura della voce “Prestazione una tantum” ovvero “Rendita diretta” ovvero “Assegno per
[’assistenza personale continuativa (Apc)”;
2. compilazione della voce “Valutazione medico — legale dei postumi”.

In attesa di definire le criticita segnalate, daremo indicazione ai MMG nostri iscritti di non
compilare le voci predette che rappresentano ed esprimono dei giudizi e non dati oggettivi come, invece,
I’esame obiettivo, ma di rilasciare la predetta certificazione redatta sulla specifica modulistica, introdotta
con Circolare n. 6 del 11.02.2021, in aderenza alle previsioni di cui all’art. 24 del vigente Codice di
Deontologia Medica e cioe compilare i campi qualificanti la certificazione rispettando i requisiti formali
e sostanziali del certificato omettendo quindi le due criticita suindicate che rappresentano un giudizio e
non dati oggettivi.

Nel rimanere in attesa di riscontri, si porgono distinti saluti.

Gonars, 26 maggio 2025

Dott. Stefano Vignando
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