Euskadiko
Biologoen
Elkargo Ofiziala

Colegio Oficial de Biélogos de Euskadi

PETICION DE VISADO COLEGIAL

NOMDBIE: .o
N° de colegiado ................... DITECCION ..ttt ettt sttt et s
Cédigo Postal........ccccueeee. Poblacion.......c.cocevieviiniinicniiccc Provincia ....cccoecveveveveniceninicnicenncns

(En caso de Bidlogo al servicio de una Empresa, nombre de ésta y direccién completa)

Localizado en (al menos MuniCipio/PrOVINGCI@)........cooieruiiiiieiieiieeniee et

Encargado por (Nombre y NIF del Cliente) ......cccocveriiiiiiiiiiiiiietce e

Documentos que se adjuntan:

EUSKADIKO BIOLOGOEN ELKARGO OFIZIALA- COLEGIO OFICIAL DE BIOLOGOS DE EUSKADI
Licenciado Poza, 31, 5°, Dpto. 1 — 48011 Bilbao — Tel. 94 427 62 51 —Fax: 94 427 67 29
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