
 

 

 

 

 

 

 

 

ELECCIONES ASAMBLEA NACIONAL CONSTITUYENTE 2017 

PUEBLOS Y COMUNIDADES INDÍGENAS 
DECLARACIÓN DE ACEPTACIÓN DE POSTULACIÓN 

 

 

 

 

 

Yo, _________________________________________________venezolana o venezolano 

de_________________________(  ) años de edad, titular de la cédula de identidad 

N°_______________________, perteneciente al pueblo o comunidad indígena 

______________, del estado ____________________ declaro que acepto la postulación que 

me hacen _____________ (número) Asamblea Comunitarias de los pueblos y comunidades 

indígenas de la región___________________. Para ser candidato o candidata por los pueblos y 

comunidades indígenas a la Asamblea Nacional Constituyente:  

 

 

 

 

 

___________________________________ 

Firma 

 

Cédula de Identidad N° ___________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     Huella dactilar 

 

 

En la ciudad de __________________ a los ____ días del mes de __________________ 

de 2017. 


