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Generalitat de Catalunya
Consorci per a la Formació
Contínua de Catalunya

Annex de col·laboració
Denominació del projecte en què es col·labora

Nom i cognoms del/de la representant legal NIF

Càrrec

Entitat beneficiària

Tipus d’acció

Dades de l’entitat participant
Nom o raó social CIF/NIF

CNAE Sector d’activitat (CNAE)

Adreça

Codi postal Població Província País

Telèfon Fax Adreça electrònica

Dades de la persona responsable
Nom i cognoms NIF

Càrrec

Adreça

Codi postal            Població                                          Província

Telèfon            Fax                                                 Adreça electrònica

Tipus d’entitat
Organització empresarial Organització sindical Fundació/Associació sense ànim de lucre

Centre de formació/Empresa consultora Centre d’investigació Empresa/Grup d’empreses

Col·legi professional Universitat Altres

....................................................................

Activitats o fases en les quals col·labora i tipus de col·laboració

Núm. d’activitat Denominació Descripció concreta i Nre. de
detallada de la col·laboració participants

........................ ................................................................ ............................................................................................ ....................

........................ ................................................................ ............................................................................................ ....................

........................ ................................................................ ............................................................................................ ....................

........................ ................................................................ ............................................................................................ ....................

........................ ................................................................ ............................................................................................ ....................

Als efectes de la Llei orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, i altra normativa de desenvolupament, el
signat/ada autoritza la utilització de les dades personals contingudes en aquest document i el seu tractament informàtic per a la gestió de la sol·licitud
i, si escau, per a l’execució del projecte, tant per part del/de la sol·licitant com del Consorci per a la Formació Contínua de Catalunya o qualsevol altra
persona o entitat relacionada amb el projecte.

Signatura del/de la representant legal

Lloc i data
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