UROLANEKIN 
UROLA ERDIKO INKLUSIO SAREA
Pertsona zaurgarrien gizarteratzea eta laneratzea


CARTA DE ADHESIÓN
UrolanEkin: Urola Erdiko Inklusio Sarea 

Fecha y lugar
D./DOÑA XXXXXXX
ENPRESA/ERAKUNDEA ETA KARGUA

MANIFIESTA

Su conformidad con el documento de bases de UrolanEkin Inklusio Sarea, y su compromiso de participación en los órganos recogidos en el mismo. 
Se compromete a participar activamente durante la vigencia de UrolanEkin Inklusio Sarea, aportando su visión y experiencia, en las reuniones a las que se le convoque, de los diferentes órganos de la red. 
La adhesión a UrolanEkin Inklusio Sarea, entra en vigor con el acto de firma del presente documento, y mantendrá su vigencia hasta la disolución en su caso, de la red o hasta que la entidad firmante solicite su salida de la misma. 
Y en prueba de conformidad y adhesión a UrolanEkin Inklusio Sarea, firma en el lugar y fecha arriba indicados.



Fdo.: D. /Dña.
