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RICHIESTA REALIZZAZIONE DI EVENTO AZIENDALE DA PARTE DI TERZI ESTERNI
CA Ufficio Relazioni con il Pubblico
urp@aslvc.piemonte.it 
	REFERENTE DELL’INIZIATIVA (Cognome e nome)


	Ente di appartenenza 

	e-mail:
	Recapito telefonico

	TITOLO DELL’EVENTO:

	DATA PROPOSTA DELL’EVENTO 
	ORA INIZIO

ORA FINE


	

	TIPOLOGIA DI EVENTO PROPOSTA:

( banchetto raccolta offerte con vendita     ( campagna informativa      ( open day    

( altro – specificare:

	SEDE SCELTA PER LA REALIZZAZIONE DELL’INIZIATIVA (indicare la struttura e i reparti/servizi eventualmente coinvolti):


	PROGRAMMA DELL’EVENTO: (orari di apertura, eventuali sopralluoghi, allestimenti, ecc)


	DESTINATARI:

( utenti     ( cittadini      ( operatori sanitari    ( altro – specificare:



	ATTREZZATURE NECESSARIE:

NOTA: indicare quali attrezzature sono necessarie (tavoli, sedie, ecc)

	NOTE (da compilare qualora si ritenga utile fornire ulteriori dettagli)


	Data di compilazione 


Data 
Visto autorizzativo della Direzione Medica/altra funzione competente (all’iniziativa e all’utilizzo degli spazi aziendali)
PAGE  
	Stesura: F. Bordi, A. Rigazio – URP
Giugno 2022
	Verifica: 

G. Giordano Responsabile URP 

Giugno 2022
	Autorizzazione: 
Eva Colombo – Direttore Generale
Giugno 2022
	Emissione: 

G. Giordano Responsabile URP 

Giugno 2022

	Questo documento è di proprietà dell’azienda sanitaria locale VC di vercelli e non può essere usato O riprodotto senza autorizzazione.
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