
CONFIRMACIÓN DE ASISTENCIA

Yo …............................................................... con DNI …............................ y Nº de socio.................

confirmo mi asistencia a la Asamblea Extraordinaria correspondiente a esta notificación (fecha 
28/11/2024).

Fecha:

Firma:

NOTA: Las confirmaciones de asistencia deberán enviarse al correo 
elecciones@cancermamametastasico.es  con una antelación de 24 horas a la fecha y hora 
establecidas para la celebración de la Asamblea.
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