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Por intermedio de la presente, nos dirigimos a Ud. pefa informd fecha

S
[’4 de Of/tlé/’? de 202_, siendo las 13 hrs., se procede al recuento de

votos de la Organizacion _Com éé AP.2. CCU’//?CO-— (/7;6 nmnGa -

Siendo el resultado siguiente:
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Con fecha lL de _O'_i:Lbn_L de 20235, siendo las I~ . v A lo

eleccion del Directorio de la Organizaciéon

COWV#(-{' Gy 7)0/’\?19/6 Wun/}ﬂ CQMWQ)- \/'i'Lwnt')-, La votacién se

realizé en lﬂr n)rf'(/hn nd ALreR. con la presencia de

/ 4l SOCios.

Quedando conformado como a continuacidn se indica:
Presidente/a:
Nombre: J wim EG:’&/’/’ Krfrym

Telefono: GQgy§ By 350 -

Direccién: U Zna Gn

Mail: j ﬁum éana @aw‘ m'/' Caowr

Secretario/a

.
Nombre: /'nrm ¢&'§co GhAanni RO Dc’f—)é



Telefono: Q64T 3420 .
Direccion: Cunmnco .
Mail: fpmnqzrﬁolo.mas@e@ gl .com

Tesorero/a

Nombre:  n PVIco I’Lp/oo%e/o .
Telefono: S 54 65 L6 8.

Direccion:
Mail:

1° Director/a Suplente:

Nombre: C/ﬁum/ﬁ s lLﬂo .
Telefono: C{b:}jza’qg))

Direccion: Cun o .

Mail: Clcu,d(;\ 3 (mém ' (/ﬂﬂ%{r’;@g

2° Director/a Suplente:
Nombre: %Mlﬁ (ﬂ'ﬁ’S 7 i

Telefono: @.' %%?DO 6 \ 25
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Direccion: /&“,, neco -
Mail: Firnxa:
3° Director/a Suplente:

Nombre: ‘Wi yru' 1 Fﬂum nec.

felefono: Q) (6 28 54 60 -

Direccion:  Cunnco - o/
f /

Mail: Firma:

Se adjuntan los certificados de antecedentes del directorio electo y registro de socios
actualizados. Informar que el Presidente/a y el Tesoreo/a han sido autorizados para
realizar frémites administrativos y financieros a nombre de la institucion

COMISION ELECTORAL

: I o
fgné@re@mg “%’iﬁ%\ﬁkﬁ&rgxqu

'VOCAL SECRETARIO/A ﬁ Y
Cilue /(ew&z W

Soo s Yheo

nombre y firma @0‘
PRESIDENTE/A



