[bookmark: _GoBack]CERTIFICADO DE LA JUNTA DIRECTIVA Y Nº DE SOCIOS
Asociación_________________________________________________________________________
D./Dª.____________________________________________________________________________
como Secretario/a de la Asociación arriba mencionada,
	C E R T I F I C O
que tras  la realización de la Asamblea General celebrada el día _______________se aprobó y se dio cuenta de lo siguiente:
JUNTA DIRECTIVA
Presidente/a D/Dª.___________________________________________________________________
		   D.N.I./NIF _______________________Teléfono ____________________________
		   Domicilio____________________________________________________________
Secretario/a D/Dª.___________________________________________________________________
		   D.N.I./NIF _______________________Teléfono ____________________________
		   Domicilio____________________________________________________________
Tesorero/a   D/Dª.____________________________________________________________________
		   D.N.I./NIF _______________________Teléfono ____________________________
		   Domicilio____________________________________________________________
Junta aprobada en Asamblea de fecha ____________________________________________________
con una vigencia de ___________________________________________________________________
terminando su mandato el _____________________________________________________________
el nº de socios/as que acudió a la misma fue de _____________________________________________
SOCIOS/AS
Nº de socios/as totales _______________________________________________________
Nº de socios/as de Alcobendas  ________________________________________________
Nº de socias _______________________________________________________________
Nº de socios/as activos ______________________________________________________
Edad media socios/as _______________________________________________________
Nº socios alta último año _____________________________________________________
Cuota ____________________________________________________________________

    Alcobendas  a               de                                                                  de 202_     
Vº Bº Presidente/a                                                                                                                      Fdo: Secretario/a  

