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                                        ____________________, _____________________ a ______ de _____________ de ______

FR 07-CDE

 
                                                                                         (Municipio)                                               (Estado)                                    (Día )                             (Mes) (Año) 

 COMITÉ DIRECTIVO ESTATAL

 

PARTIDO ACCION NACIONAL 

P R E S E N T E. 

 
El C. _____________________________________________________, ciudadano(a)    mexicano(a), con domicilio en: 

                                                            (Nombre completo del precandidato)
 

_________________________________________________, ___________________________________________________, 
                                                     (Calle y número)                                                                                                       (colonia /barrio/ ranchería/ comunidad)

 

 

municipio de: _______________________________________________ en el estado de ______________________________, 
                                                           (Municipio donde es el domicilio que indica)                                                                            (Estado  donde es el domicilio descrito)

 

 

 aspirante a precandidato(a) a _____________________________________________ 
                                                                           (Presidente Municipal o  Diputado Local de Mayoría Relativa)

 

por el Partido Acción Nacional, por este medio y con fundamento en lo dispuesto por los numerales 1 y 2 del artículo 35 del 

Reglamento de Selección de Candidatos a Cargos de Elección Popular, solicito de la manera más atenta su autorización para participar  

en el proceso interno de selección de candidatos a _________________________________________ en  

                                                                                                                         
(Presidente Municipal o  Diputado Local de Mayoría Relativa)

 

 

_________________________________________________________________, en virtud de que no soy miembro activo del 

                                                          
                         ( Municipio o Distrito)

 
 Partido Acción Nacional.

 

 Sirva la presente para los efectos legales a que haya lugar.

 
 
 

Atentamente 
 
 

________________________________
Nombre completo y firma del solicitante 

EN


