
      COLLEGIO INFERMIERI PROFESSIONALI                                                 

ASSISTENTI SANITARI - VIGILATRICI D'INFANZIA 
                   DELLA PROVINCIA DI COMO 

               Ist.ai sensi Legge 29-10-54 n. 1049  

V.le Cesare Battisti, 8 - 22100 COMO - Tel.031300218 Fax 031262538 –  

E-mail: info@ipasvicomo.it  - pec  como@ipasvi.legalmail.it - web: www.ipasvicomo.it  

Como, 16 gennaio 2018 
prot.  183/18 
trasmissione: posta target /pec  

 
 

 
 
 
 
 
 
 
Oggetto:  convocazione Assemblea annuale ordinaria 2018 

 
Gentile collega, 
 l'assemblea ordinaria degli iscritti all'Albo del Collegio IPASVI di Como, si terrà in prima convocazione 
il giorno 26 febbraio 2018 alle ore 7.00, presso la sede del Collegio IPASVI in viale C. Battisti, 8 - Como e, in 
seconda convocazione il giorno:  

martedì  27 febbraio 2018 alle ore 17.00 

viale C. Battisti, 8 Como 
 
con il seguente ordine del giorno: 
� presentazione relazione attività 2017; discussione e approvazione conto consuntivo 2017; 
� relazione programmatica 2018; 
� presentazione del bilancio preventivo 2018; 
� dibattito e votazione. 
 
In ottemperanza al D.P.R. 05.04.1950 n. 221, si ricorda che per la validità delle Assemblee, occorre 

l'intervento di almeno 1/4 degli iscritti. Quando non sia raggiunto il numero legale per la validità 
dell'Assemblea, viene tenuta dopo la prima, una seduta in seconda convocazione che è valida qualunque sia 
il numero dei presenti, purché non inferiore a quello dei componenti del Consiglio.  Si computano come 
intervenuti gli iscritti i quali abbiano delegato uno degli iscritti presenti; la delega deve essere apposta in 
calce all'avviso di convocazione rimesso al delegato. Nessun iscritto può essere investito da più di due 
deleghe. 

In attesa di incontrarci, l’occasione è gradita per porgere i migliori saluti. 

                                                         IL PRESIDENTE 

Dott. Dario Cremonesi  
 
 

  

DELEGA 
Il/la sottoscritt_ __________________________________ iscritto/a all’Albo professionale degli __________________ 

con tessera n._________ impossibilitato/a a partecipare all’assemblea ordinaria degli iscritti al Collegio IPASVI di Como, 

delega a rappresentarlo/a il/la sig.ra __________________________ iscritto/a al Collegio IPASVI di Como dal 

_____________ con n. di tessera _________. 

Firma________________________  

(allego copia carta di identità) 

 


