RERUM
COGNOSCERE
CAUSAS

SEZIONE LOMBARDIA

SOCIETA ITALIANA DI IGIENE
Medicina Preventiva e Sanita Pubblica

DELEGA PER LE ELEZIONI DEL 21/09/2012

DELLA Sitl SEZIONE LOMBARDIA

Il/la Sottoscritt

nat__a il

e residente a iainv

DELEGA

il/la Sig.

nat a il

ad esprimere le proprie preferenze in occasiorle didzioni dei rappresentanti della Sezione
Lombardia della Sltl per il biennio entrante.

Luogo e data

Firmato

Segreteria Sltl Sezione Lombardia
c/o Direzione Generale — ASL della Provincia di®ie, Viale Duca degli Abruzzi, 15 — 25124 Brescia
Tel. 030 3839729 — Fax 030 3838054 — e-mail segadiksitiombardia.it



