Spett. Associazione “Alboran”
via Parini 43
15121 Alessandria

[0 SOttOSCIIHO .o'uveeeeeeieiie i Natoa ....oooveviiiiiiiinnn. 1|
CF.
Residente a ............oooiiiiiiiiiiii TN VIA coetiiiii e n......
= N E-mail ...
o Iscritto all’Ordine degli Psicologin® .......... della Regione ....................... dal .........
o Iscritto all’Ordine dei Medicin® ............. Dellaregione ...................... dal ...........
Iscritto nell’elenco degli psicoterapeutiindata ..............ccoooiiiiiiiiiinnnn.
CHIEDO

di essere iscritto come socio sostenitore ¢ dichiaro di aver preso visione del regolamento e dello
statuto dell’ Associazione e di appoggiare gli obbiettivi e le finalita in esso citate.

Si allega curriculum

Firma del socio proponente
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