
 

ACEPTACIÓN DE CANDIDATURA 

ELECCIONES CONSEJOS MUNICIPALES Y 
LOCALES DE JUVENTUD 

 
Ciudad: __________________, día ___ del mes de ____________ de 2025. 

 

Señores  

REGISTRADURÍA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL  

REGISTRADOR MUNICIPAL Y/O AUXILIAR DEL MUNICIPIO DE 

_____________________ LOCALIDAD DE _____________________. 

 

 

Asunto: Aceptación de Candidatura. 

 

Yo____________________________________________ identificado/da con cedula de 

ciudadanía (___) o tarjeta de identidad (___) o contraseña (___) No. _________________ 

de ____________ manifiesto libre y espontáneamente que acepto el aval otorgado por el 

PARTIDO NUEVO LIBERALISMO para participar como candidato/ta en las elecciones a 

Consejos Municipales y Locales de Juventud a realizarse el día diecinueve (19) de octubre 

de 2025.  

 

Cordialmente,  

 

 

 
 
 
 
 
__________________________________________ 
NOMBRE DEL CANDIDATO/TA: 
DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 

 

 


