
BUTLLETA D’INSCRIPCIÓ*

Cognoms

Nom NIF

Telèfon Adreça electrònica

Adreça postal

Codi postal Municipi

Número de col·legiació

Signatura

Cognoms

Nom

Justificació de la candidatura

Data

DADES DE QUI PRESENTA LA CANDIDATURA

DADES DEL CANDIDAT

* Per la seva validesa, s’han d’emplenar tots els camps

PREMI AL PROFESSIONAL DE L’ANY
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