ANEX FORMULARIDE SOL-LICITUD D’ALTA

Nom Representant:
N.LE.

Empresa:

Raé Social:
Adreca

Codi Postal:
Poblacio:

C.LE.:

Telefon:

Correu electronic:

Numero de treballadors:
Mutua:
Dades bancaries:

Facturacio anual:

O O O O O O

Especialitzacions:

= Edificacio Residencial
= Edificacié No Residencial

Fax:

Mobil:
Web:

Numero Seguretat Social:

Autonoms sense treballador

Facturaci6 fins a 300.000 €

Facturacié de 300.000 €a 600.000 €
Facturacio de 600.000 €a 1.200.000 €
Facturacié de 1.200.000 €a 3.000.000 €
Facturacio de més de 3.000.000 €

= (Obra Publica iInfraestructures

= Rehabilitaci6 i Reformes
= Especialitat Enderrocs

= Especialitat Moviment de terres
= Especialitat Cimentacions especials

= Especialitat estructures
= Altres :

(@)



