CCE

BENJAMIN
CARRION

“NUCLEO DEL CANAR

COMISION ELECTORAL PROVINCIAL
ELECCION DIRECTORIO PROVINCIAL CASA DE LA CULTURA
ECUATORIANA “BENJAMIN CARRION?”

FORMULARIO DE ENTREGA-RECEPCION DOCUMENTOS DE INSCRIPCION

ASIGNACION DE NUMERO DE LISTA

APELLIDOS Y NOMBRES DEL
DIRECTOR/A

APELLIDOS Y NOMBRES VOCALES
PRINCIPALES

APELLIDOS Y NOMBRES VOCALES
SUPLENTES

REGISTRO DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DE LA LISTA DE CANDIDATURAS

Ref.Art. CUMPLIMIENTO

REQUISITO OBSERVACIONES
Reglamento SI NO

ART. 48

Mayoria de edad (copias C.I.,

votacion) Nim. 1y

Miembro de Asambleas Prov.
Miembro del Nucleo Provincial Num. 2)
o RUAC (minimo 2 aiios
pertenencia ininterrumpida)

Formacion y experiencia en

ambito cultural y gestion Nim. 3)
publica (minimo 5 afios)

Si es funcionario Publico Nim. 4)
solicitud de licencia sin sueldo

No inhabilitacion cargo Nim. 5)

publico (Certif. Min. Trabajo)

No haber perdié la condicién )
de Miembro de Asamblea de la Nam. 6)

CCE
No haber sido cesado de Num. 7)
ningin cargo publico

ART. 49
No tener sentencia Num. 1)
ejecutoriada
No adeudar mas de 2 pensiones Niam. 2)
alimenticias
No tener contratos de bienes y Num. 5)

servicios con la CCE




CCE

BENJAMIN
CARRION
“NUCLEO DEL CANAR
No haber ejercido autoridad Num. 7)
ejecutiva en gobierno de facto
No ser parte de la Fuerzas ,
Armadas y de la Policia Nim. 8)
Nacional en servicio Activo
ART. 50
Solicitud escrita de inscripcion 1° narrafo
Lista de Candidatos P
Certificado de cada candidato
que acredite de pertenencia a
la Asamblea Provincial de la
CCE (2 aiios minimo).
Plan de Trabajo Num. 2)
Hoja de Vida de cada uno de ,
los candidatos Nim. 3)
Declaracion juramentada ante Nim. 7)
Notario publico
ART. 51 DATOS:

Apellidos y Nombres:

Cedula de identidad:
Jefe/ Jefa de Campaiia 1° parrafo

Correo Electronico:

Numero de Contacto:

Copia del expediente debidamente foliado se pondra en conocimiento de los miembros de la
COMISION ELECTORAL PROVINCIAL,

DOCUMENTACION RECIBIDA POR: FECHA HORA

Apellido y Nombre Secretaria de la Comision
Electoral Provincial

Sello Sec. Gral.
(firma)

NOTA: Original del presente formulario se entregara al jefe /jefa de campafa, luego de
concluir su aplicacion.




