
 

 

 

FORMULARIO DE ADHESIÓN  

ASOCIACIÓN DE BIOEMPRESAS DE ASTURIAS 

(BIOASTURIAS) 

 

      DATOS DE LA ENTIDAD  

 

 D/Dña …………………………………………………………………………… con DNI    

……………………………, en calidad de ……………………………… debidamente 

facultado en representación de la 

entidad…………………………………………………… 

DESCRIPCIÓN DE LA EMPRESA   

 

 

 

Razón social  

CIF                                                                         Localidad  

Dirección                                                              Provincia 

Teléfono                        

Web 

Email 

 

 

 

 

  



 

 

 

ÁREAS DE INTERÉS  

 

DECLARA:  

1. Que conoce y cumple con los requisitos de integración según los Estatutos de 

BIOASTURIAS (Asociación de Bioempresas de Asturias), y asume los derechos y 

obligaciones que la condición de asociado conlleva.  

2. Que autoriza el uso de su logotipo en los medios de difusión de BIOASTURIAS 

(web, materiales de difusión...) 

SOLICITA  

La adhesión de la entidad que representa a BIOASTURIAS en calidad de:  

1. Socios de pleno derecho       

2. Socios adheridos  

3. Colaborador 

FORMA DE PAGO DE LA CUOTA: Seleccionar entre: Transferencia (cuando se emita la factura se 

indica el número de cuenta en la misma) o por Domiciliación Bancaria (si se selecciona esta opción, 

indicar un número de cuenta): 

DOMICILIACIÓN BANCARIA, Indicar número de Cuenta Bancaria: 

E S                            

 

 

(FIRMA Y SELLO DE LA ENTIDAD)  

En.........................................., a ........ de ............................del 202... 

 

 

 

 

 

 

 

  


