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FORMULARI DE SOL·LICITUD ACREDITACIÓ ASSOCIACIÓ/AGRUPACIÓ 
COL·LABORADORA 

  
FORMULARIO DE SOLICITUD ACREDITACIÓN ASOCIACIÓN/ENTIDAD 

COLABORADORA
DADES DE L'ASSOCIACIÓ/ENTITAT 
DATOS DE LA ASOCIACIÓN/ENTIDADA

DOMICILI (CARRER/PLAÇA I NÚMERO) / DOMICILIO (CALLE/PLAZA Y NÚMERO) LOCALITAT / LOCALIDAD

PROVÍNCIA / PROVINCIA ADREÇA ELECTRÒNICA / CORREO ELECTRÓNICOTELÈFON / TELÉFONOCP

NOM / NOMBRE

LLISTAT DE VOLUNTARIS ACREDITATS EN MATÈRIA D'ASSISTÈNCIA PSICOSOCIAL EN EMERGÈNCIES 
LISTADO DE VOLUNTARIOS ACREDITADOS EN MATERIA DE ASISTENCIA PSICOSOCIAL EN EMERGENCIASB

RELACIÓ DE RECURSOS 
RELACIÓN DE RECURSOSC

VEHICLES / VEHÍCULOS

SISTEMES DE COMUNICACIÓ / SISTEMAS DE COMUNICACIÓN

Firma:

Signatura del president de l'Associació/entitat de voluntaris 
Firma del presidente de la Asociación/entidad de voluntarios
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