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SOL:-LICITUD/SOLICITUD (Model general/modelo general)
SOL-LICITANT/SOLICITANTE

MUSEU €z
ARQUEOLOGIC

Nomi i llinatges/ Nombre y apellidos:

DNI:

Adrega de notificacid/Direccion de notificacion:

Localitat/Localidad: Codi Postal/Cddigo postal: | Municipi/Municipio:
Provincia: Pais:

En representacié de/En representacion de:

DNI o NIF:

INFORMACIO ADDICIONAL/INFORMACION ADICIONAL

Telefon/Teléfono: FAX: Adreca electronica/Direccion electronica:
EXPOS/EXPONGO:
SOL:LICIT/SOLICITO:

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

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

(Signatura/ firma)
; d de 20

DESTINATARI/DESTINATARIO: MAEF (Museu Arqueologic d’Eivissa i Formentera)

XVIAROMANA, 31 @& 971301771 - Fax 971303263 / PLACA DE LA CATEDRAL, 3 @& 971301231
maef.maef@gmail.com
07800 EIVISSA
ILLES BALEARS



