
D./Dª. _________________________________________________________________ 

con DNI________________________, doy mi consentimiento expreso a 7 EDITORES 

RECURSOS PARA LA CUALIFICACIÓN PROFESIONAL Y EL EMPLEO, SL para recibir la 

factura en formato electrónico del pedido con referencia _________________ a la 

dirección de correo electrónico __________________________________ 

 

 

 

Firma. 


