
 
 
 
 
ASOCIACIÓN ESPAÑOLA DE PARAPARESIA ESPÁSTICA FAMILIAR, STRÜMPELL LORRAN. 

 

 

 

DELEGACIÓN DE VOTO.  

Asistencias Presencial. 

 

Yo____________________________________________________ con D.N.I._____________ 

Delego mi voto al Sr. / a.: ___________________________________, con D.N.I.: __________  

para que le represente con voz y voto en la Asamblea General Ordinaria de la Asociación 

Española Paraparesia Espástica Familiar el día 31 de mayo de 2025. 

 

Firmado: En ________________________, a _____ de mayo del 2025. 

 

 

Firma del asociado representado:    

 
 
 
 
 
 
Esta delegación de voto deberá ser enviada a oficina@aepef.org o entregada el día de la 

asamblea de forma presencial. 
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