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FEDERAZIONE NAZIONALE DEGLI ORDINI 
DELLE PROFESSIONI INFERMIERISTICHE 

 

Protocollo:  P-11/VI.1 

Data: 02 gennaio 2024    

Rif.:    

Oggetto:  Quote annuali 2024 – richiesta compilazione scheda iscritti 

   

 

Con la presente, si prega di compilare l’allegato prospetto da inviare all’indirizzo 

federazione@cert.fnopi.it entro e non oltre il 16 gennaio 2024. 

Ricordiamo che il pagamento relativo alle quote avverrà tramite il sistema PagoPA,  

pertanto sarà di competenza della Federazione generare ed inviare gli avvisi di pagamento che 

riporteranno le seguenti scadenze: 

a) I rata: 31 maggio 2024; 

b) II rata: 31 luglio 2024; 
 

c) III rata: 30 settembre 2024. 

 

 
Distinti saluti 

 

La Presidente 

Barbara Mangiacavalli 
 

 

 

 

All.: c.s.  

Spett.le 
 

Ordine delle professioni 

Infermieristiche 
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