
 

Per qualsiasi informazione consultate il sito www.amiciospedalesavigliano.it 

 
 

 
 
 
 
 

 

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………. In regola con il tesseramento anno 

2026 quale socio…………………………………..……          delega il Sig…. …………………………………………… a 

rappresentarlo nell’Assemblea annuale dei Soci 2026 degli “Amici dell’Ospedale SS. Annunziata 

ODV” con poteri e facoltà di deliberare accettandone fin da ora tutto l’operato senza riserva 

alcuna.  

Data………………………………………….                                           Firma ……………………………………………….. 
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