
 

 

 

 

 

CONFIRMACIÓN DE ASISTENCIA A LA REUNIÓN DE PRESIDENTES DE CLUBES SIN CAMPO 

Dia 19 de mayo a las 16 h telemática (se remitirán por email los parámetros de conexión) 

 

Nombre del Club ……………………………………………………………………………………………………………. 

Dirección de contacto postal: ………………………………………………………………………………………… 

Email de contacto: ……………………………………………………………….Móvil: ………….…………………. 

Composición de la Directiva del Club: 

Presidente: ……………………………………………………………………………………………………………………. 

Otros cargos ………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Número de socios: …………………………… 

 

Comentarios, Propuestas, etc.: ……………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 

Fecha y Firma 


