
	 	

	

	
Milano, 06/04/2023	

	
CONVOCAZIONE ASSEMBLEA ORDINARIA ANNO 2023	

Cara/o Associata/Associato,	
l’Assemblea ordinaria degli associati della Lega Italiana Fibrosi Cistica Lombardia OdV è convocata 
c/o la sede Sociale (via M. Fanti, 6 – Milano)	in prima convocazione il giorno 30 aprile 2023 alle ore 
9:00	e, occorrendo, in seconda convocazione il giorno	

6 maggio 2023 alle ore 14:00 
c/o Auditorium Testori – Palazzo Regione Lombardia 

(Piazza Città di Lombardia, 1 – Milano) 

Il numero di posti disponibili in presenza è limitato, pertanto è necessario confermare la propria 
partecipazione iscrivendosi via mail all’indirizzo segreteria@fclombardia.it o telefonando alla sede di 
LIFC Lombardia OdV al numero 025511043 entro il 29 aprile 2023. Le iscrizioni saranno accettate in 
ordine di arrivo e, al raggiungimento del numero massimo, garantiremo a tutti gli altri la possibilità di 
seguire l’assemblea da remoto.	

L’Assemblea delibererà sul seguente	
ORDINE DEL GIORNO	

1) Resoconto delle attività relative all’anno 2022. 

2) Bilancio al 31 dicembre 2022: deliberazioni inerenti e conseguenti. 

3) Presentazione del bilancio preventivo: deliberazioni inerenti e conseguenti. 
	

Un caro saluto,	
 Il Presidente	
 Fabio Roncoroni 	
	



Allegare fotocopia del documento di identità del delegante IL DELEGATO SI PRESENTI 
CON DOCUMENTO D'IDENTITA' IN CORSO Dl VALIDITA' 

Assemblea Ordinaria degli Associati di Lega Italiana Fibrosi Cistica Lombardia OdV 
prima convocazione 30 aprile 2023 ore 9.00 

Il/La sottoscritto/a 

nato/a 

residente in via 

CAP  Città  

Codice Fiscale  

Documento di identità n.  

rilasciato da  

DELEGA (valida anche per la seconda convocazione) 

(ciascun soggetto può ricevere un massimo di due deleghe) 

  il/la sig./sig.ra  

  nato/a  il  

residente in via 

CAP  Città  

Codice Fiscale  

Documento di identità n.  

  rilasciato da  il  

a (indicare il tipo di operazione per cui si effettua la delega) 
� a rappresentarmi nell'Assemblea Ordinaria di LIFC Lombardia Odv, per tutte 

le azioni per le quali sono titolare del diritto di voto, con piena 
approvazione del suo operato 

Luogo e Data Firma Delegante (in originale) 

--------------------                                                                                    ---------------------------------------- 


