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XXXX con D.N.I. nº XXX, como (cargo) de (denominación oficial de la entidad), con C.I.F. nº (nº del CIF) y sede social en (localidad), calle (calle, nº, piso…), y entidad socia de REAS Euskadi,


INFORMO

Que la (denominación oficial de la entidad que avala) avala la solicitud de ingreso de XXXX. en REAS Euskadi, y evidencia la contribución que mediante el desarrollo de sus actividades hace a la promoción de los objetivos recogidos por REAS Euskadi.


Y para que conste donde proceda, firmo y sello el presente certificado en (localidad), a (día, mes y año).





Fdo.: (nombre)					
(cargo)	

