
Fecha:          /           /

Control Nº: ________________

PLANILLA  DE PRESENTACIÓN DE LIBROS CONTABLES PARA SU APERTURA

Oficina Nacional de Financiamiento Oficina Regional Electoral Estado: ________________________

OBSERVACIONES: ____________________________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

APELLIDOS Y NOMBRES DEL FUNCIONARIO RECEPTOR

CÉDULA DE IDENTIDAD Nº:  __________________________

CARGO :  __________________________________________

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PRESENTANTE

CÉDULA DE IDENTIDAD Nº:  __________________________

SELLO

FIRMA :  ___________________________________________

FIRMA :  ___________________________________________

HORA :  ________________

Marco Jurídico: Ley Orgánica del Poder Electoral Artículo 64 y 66 en concordancia con el Capitulo II Artículos 6  y  7 del Reglamento Para el Control del Financiamiento Ordinario
de las Organizaciones con Fines Políticos y del Financiamiento de las Campañas Electorales.

COMISIÓN DE PARTICIPACIÓN
POLÍTICA Y FINANCIAMIENTO

C.I.: APELLIDOS Y NOMBRES:

DATOS CUENTAS BANCARIAS

ENTIDAD FINANCIERA TIPO DE CUENTA ANEXO COPIASMONTONº DE CUENTA
AH CTE. OTRA

NOMBRE SIGLAS

DATOS DEL CANDIDATO

RECAUDOS ANEXOS

Libro Diario Libro Mayor Libro Inventario y Balances RIFBalance General Declaracion Jurada de Patrimonio

DIRECCIÓN:

Fotocopia  C.I.

POSTULADO POR:CARGO AL QUE SE POSTULA

Estado

Código de Área / Teléfono(s) Oficina FAX E-Mail

Forma: CNE-ONF-CRC-001/Sep 05

Grupo de Electores (as) Candidato (a)Org. con Fines Políticos Agrupaciónes de Cuidadanos (as) Comunidades u Org. Indigenas

Municipio Parroquia Ciudad

Avenida / Calle / Esquina / Vereda / Ruta Edificio  / Casa Nº/  Piso / Apto.Urb. /  Sector

Nº de RIF

DIRECCIÓN:
Estado

Código de Área / Teléfono(s) Habitación Celular E-Mail

Municipio Parroquia Ciudad

Avenida / Calle / Esquina / Vereda / Ruta Edificio  / Casa Nº/  Piso / Apto.Urb. /  Sector

RIF. o C.I

DATOS DE LA ORGANIZACIÓN


