Sig…………………………………

Via…………………………………

…………………………………….

Sig. Ministro Prof. Gerolamo Sirchia

Ministero della Salute

Lungotevere Ripa, 1

00153 Roma

Ch.mo Prof. Sirchia

Le scrivo per esprimerLe la mia soddisfazione dopo essermi sottoposto ad un

ciclo di ossigeno – ozonoterapia

presso lo studio privato del Dott………………………………………………………………………

Ero affetto da …………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………..

 Le cure ordinarie praticate non avevano ottenuto  i risultati sperati, mentre con l'ozonoterapia ho ottenuto notevoli benefici clinici.

Tale trattamento, seppur effettuato a mie spese, mi ha permesso di continuare/riprendere le mie normali attività e di condurre la mia vita in modo soddisfacente: ciò in breve tempo, senza essere sottoposto ad intervento chirurgico, senza dover continuare ad assumere/ riducendo notevolmente l'assunzione di farmaci, che mi creavano non pochi effetti collaterali.
Ritengo che l'ossigeno - ozonoterapia, praticata dal Dr…………………………………………...

e da oltre 2000 medici in Italia, possa portare notevole beneficio non solo ai pazienti, ma anche alle casse statali ed a tutti i contribuenti, in quanto permette un evidente risparmio della spesa farmaceutica, un riduzione del numero di interventi chirurgici, delle giornate di degenza e  di assenza dal posto di lavoro.

.....................lì
