
                                             



 (
Nombre de 
la Empresa
:
Teléfono de contacto:
Nombre y apellidos de la persona que asistirá al Club de tu Negocio:
Asociado SI/NO:
Sector:
Subsector:
Cuáles son tus intereses:
En caso de no poder asistir, cuál es el nombre y apellidos de la persona que te sustituiría:
)
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