Richiesta di Convenzione con
I’ORDINE DEI MEDICI CHIRURGHI E DEGLI ODONTOIATRI DI FORLI-CESENA

Con la presente, il sottoscritto RAGLI ~ LYC1 4 in qualits ai_HASAGEIATRICE
dell'attivita SECENE OLISTICA  got merceol. BEMESTERE

con sede in forR U via CePeErMico e 2

tel. 392 1958180 fax. PIVA_04621040696 '
sito web INSTAGA ¢ selime . Hishicon  emag selomaolist :c‘igj%/\/’z_égfr al. cor

chiede
di essere inserito nell'elenco degli esercizi convenzionati con 'Ordine dei Medici Chirurghi e
degli Odontoiatri di Forli-Cesena e si impegna, diefro presentzzione deliz tesserz 4 sorizione
al’Ordine, a praticare gli sconti sotto riportati, non cumulab@ con afin buoni sconio € non
applicabili in periodi di vendite promozionali, svendite, Bguidazioni.
Solo ed esclusivamente per i vostri iscritti, il personale amministrativo (Elisaoetz Leonell, Laiz
Laghi e Michele Gavelli) e i consulenti (Francesco Faroifi), daremo 2 possibiiiz ¢ usufuirs o
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MasshGer € TRATAMENT] (ER  Soce bodbe . scordic 10

HASSACele DRENANTE , DecoNTRATT viathze Ay vED LD
| R\FLESSO/06GLA PAMTARE, PADNCIA RAATIA CON NECIIVELE
| (ONDETI VALE VISO , VISC kO0BIDC , TRTAMENTS D

Le convenzioni stipulate con Ordine dei Medici Chinaghi e degli Odonioiali & Forf-Cesens
hanno durata annuale e si intendono tacitamente nnnovate aliz scadenza, seivo disdel= d2 e
delle parti con preavviso di aimeno trenta giomi




