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RELLENA EL FORMULARIO Y ENVIALO JUNTO CONEL JUSTIFICANTE DE PAGO A:
C/ VENTURA RODRIGUEZ, 4, 12 B, 33004 OVIEDO,Y LAS RECIBIRAS EN TU DOMICILIO

Si no quieres cortar este formulario puedes enviarnos su fotocopia.

QUIERO RECIBIR LOS
Nombre y apellidos: DE REDES PARA LA GIENCIA:
Direccién: [ namero 1 I namero 2
[ namero 3 [ namero 4
Poblacién: C.P: O namero 5 [ numero 6
[ namero 7 O namero 8
Provincia: Teléfono: O namero 9 O namero 10
] nuamero 11 O namero 12
D.N. L: [ namero 13 [ namero 14
nimero 15 [ namero 16
Formas de pago: O namero17 1 namero 18

[] Adjunto cheque a nombre de Nobel Audiovisual, S. L., C/ Ventura Rodriguez, 4, 1° B, 33004 Oviedo - Asturias L namero 19 L namero 20

["] Transferencia a: PRECIO EJEMPLAR: 3,90 €. GASTOS DE ENVIO: 3 €
Entidad bancaria: Bankinter. Nimero de cuenta: 0128 0140 42 0100044476

[: Domiciliacion b . Si tienes alguna duda, puedes po-
omiciliacion bancaria:

nerte en contacto con nosotros a
través de info@redesparalaciencia.
DNI o NIF: com o llamando a 985 278 091.

El:l Los envios se gestionaran en el pla-

Envia el boletin junto al justificante de pago por una de estas vias: zo de 15 dias, una vez recibida la

— Redes (n° atrasados), C/ Ventura Rodriguez n° 4, 1° B, 33004 Oviedo - Asturias solicitud de numeros atrasados por

— suscripciones@redesparalaciencia.com cualquiera de las tres opciones faci-
— Fax al 985 277 485

litadas (correo postal, mail o fax)

Nombre del pagador:

Segiin la ley 15/1999, los datos que usted nos facilita seran incluidos en el fichero de Nobel Audiovisual, S.A. para la gestion de la relacion comercial con usted y serdn utilizados tnicamente para este

fin. Los datos facilitados son estrictamente necesarios, por lo que su cumplimentacion es obligatoria. Vd tiene el derecho de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién, que podra ejercitar comuni-

* Envios solo a territorio nacional
candolo por carta a: Nobel Audiovisual, S. A (Ventura Rodriguez, 4, 1°B, 33004 Oviedo).
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