Spett.Le


Ordine degli Psicologi 

della Lombardia

C.so Buenos Aires, 75

20124   MILANO


Oggetto: RICHIESTA DI PUBBLICITA' SU TARGA MURALE (PSICOLOGI iscritti Sez. A) 

Il / la  sottoscritt.........................................................................................

nato/a a ...........................................   prov. ....... il ...................................

residente a.................................................................................................

(indirizzo, comune CAP città Prov.)    

Tel. ...............................................   e-mail ...............................................

iscritto/a alla Sezione A dell’Albo presso l'Ordine degli Psicologi della Lombardia con N. .................... 

presa visione dell’ atto di indirizzo in tema di pubblicità del Consiglio Nazionale recepito e approvato dal Consiglio della Lombardia in data 19 luglio 2007

CHIEDE

l'autorizzazione a effettuare pubblicità sanitaria 

A tale scopo allega ricevuta di versamento di 

o
€ 16.00 – diritti di segreteria
o
€ 30.62  - (per coloro che inviano il modulo senza marca da bollo)
effettuato sul c/c/p  n. 18999219 intestato a Ordine Psicologi Lombardia quale tassa rilascio autorizzazione pubblicità sanitaria.

Data  ..............................


                    
In  fede 

                                                                .......................................

DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE ALLA PUBBLICITA' SANITARIA 

ART. 2 LEGGE 5/2/1992 N. 175 e succ. mod.

(tramite Ordine degli Psicologi della Lombardia)

C.so Buenos Aires, 75 -   20124 Milano









Al Sindaco









del Comune di








           ..............................................









via ...............................  n. ....









c.a.p. ....................  prov........

Il / la  sottocritt....  .................................................................................................

nato/a a ............................................................   prov. ....... il ...............................  residente in .....................................  prov. .......   via .................................... n....... 

c.a.p. ........... Tel. ................................   codice fiscale ............................................

iscritto/a alla sezione A  presso l’Ordine degli Psicologi della Lombardia con n.  .............. e presa visione dell’ atto di indirizzo in tema di pubblicità del Consiglio Nazionale recepito e approvato dal Consiglio della Lombardia in data 19 luglio 2007 e della L.175/92

CHIEDE

l'autorizzazione a effettuare pubblicità sanitaria per affissione di TARGA MURARIA per STUDIO da apporre presso lo studio sito nel Comune di ...............................................

Via .................................................  n. ..........  dimensioni:  cm .......... x   cm ..........

Testo:

..............................................................................................................................

..............................................................................................................................

..............................................................................................................................

..............................................................................................................................

Data  ..............................


Data .............................



                          
Firma ......................................




applicare


bollo da €14.62








� sono autorizzazioni sanitarie tutte le pubblicità in cui appare il titolo di psicologo o richiamo ad attività attinenti alla psicologia





