I. MUNICIPALIDAD DE CORONEL
       SECRETARÍA MUNICIPAL             

                     
REGISTRO DE VOTANTES
ELECCIÓN ORGANIZACIÓN COMUNITARIA PERIODO ________________________________________
Nombre organización: ___________________________________________ Fecha elección: ______________
	Nº
	REGISTRO 
	NOMBRE
	R.U.N.
	FIRMA

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


(*) Los datos personales aquí contenidos serán utilizados con fines de registro. El municipio reserva estos antecedentes para el uso exclusivo de la institución.
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