
 

 

 

 

 ___ de _______________ de 2025 

 

Yo,  _____________________________________________________________ 

con DNI/NIE:  __________________________________ 

autorizo a _______________________________________________________ 

con DNI/NIE: ___________________________________ 

a votar en mi nombre en la Asamblea Ordinaria del día 14 de octubre de 2025 
(PUNTO ÚNICO: Aprobación de acciones contra el genocidio en Gaza) 

 

 

Firma  

 

 

 

   AMPA CEIP BREOGÁN  

  Delegación voto 

 


