FICHA DE INSCRIPCION

DATOS DE LOS PARTICIPANTES

Numero de empresas que participan

Persona de contacto:

Nombre y apellidos

Empresa CIF

Tlfno.: Fax: e-mail:

DATOS DE LA EXPERIENCIA O PROYECTO®

Titulo®”

Descripcion

Lineas de actuacion desarrolladas:

Eficacia empresarial | Seguridad
Calidad del servicio O Compromiso medioambiental
Mejora de la imagen de la empresa O Aspectos socio-laborales

Fecha de comienzo®: Fecha de finalizacion':

OO O

(M Cada experiencia o proyecto precisar ser rellenado en fichas distintas.
@ Denominacién de la experiencia o proyecto, o breve titulo descriptivo.
® Posterior a enero de 2001.

“No ha de estar necesariamente finalizado.

En ,a de

Fdo.

de 2011
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