
   

 

 

GOBIERNO REGIONAL JUNÍN 

 

REQUISITOS PARA INSCRIPCIÓN DE REPRESENTANTES DE LAS 
ORGANIZACIONES DE LA SOCIEDAD CIVIL ANTE EL CONSEJO DE 

COORDINACION REGIONAL DE JUNÍN 2017 - 2019 

  
 Solicitud de inscripción dirigida al Gobernador Regional, donde se consignara 

nombre del titular de la Organización, nombre de los 02 representantes, domicilio 

oficial para todos los fines de comunicación (Anexo 1). 

 Copia del documento en la que señalara de manera expresa la instancia y fecha en 

la cual se adoptó el acuerdo de inscripción. Este documento tendrá valor de 

Declaración Jurada sobre la veracidad del contenido y debe estar debidamente 

firmada por los miembros de la Junta Directiva o Asamblea.  

 Copia de la constancia de inscripción de la organización en los registros 

respectivos, expedida con una antigüedad no mayor a 70 días de la presentación 

de la solicitud de inscripción. 

 Copia del documento de identidad de los representantes  

 Contar con la residencia efectiva en el departamento, no menos a tres años 

consecutivos anteriores a la elección.  

 Ser mayor de edad, a excepción de los candidatos del segmento de jóvenes, 

adolescentes, niñas, niños. 

 No encontrarse incurso en los impedimentos, restricciones e incompatibilidad 

establecidas en los incisos 2° al 8° del artículo 44° del Código Civil y otros de 

acuerdo a Ley.  

 Aceptar cumplir cabalmente con el mandato y función a la que postula. Todos los 

representantes inscritos en el Libro de registro de las Organizaciones de las 

Sociedad Civil, son electores y elegibles dentro del proceso. 

 Ficha de Inscripción debidamente llenada y suscrita (Anexo2)  

 

OBSERVACIONES: Una misma organización o componente de ella no puede 

acreditarse simultáneamente a nivel provincial y regional. De comprobarse este hecho 

se tomara las medidas y sanciones legales pertinentes. Así mismo, una misma persona 

natural no puede tener representación de dos o más organizaciones representativas de 

nivel regional o provincial. 

 
 
 

Huancayo, Enero del 2017     
 

 
 
 
 
 
 
    
 



 

 

GOBIERNO REGIONAL JUNÍN 

SOLICITO: Inscripción en el libro de registros para 

participar en la elección para conformar el Consejo de 

Coordinación Regional Junín - CONCOREJ 

SEÑOR GOBERNADOR DEL GOBIERNO REGIONAL JUNÍN 

S.G. 

Nosotros (as), miembros del (la) ……………………………..……………………..…………… 

…………...…………………………………, domiciliados en ……………..…….….…………… 

…………………………………………………………… distrito de ……………..……………....  

provincia de ……………………………………………, ante usted con el debido respeto nos  

presentamos y exponemos: 

Que habiéndose iniciado el proceso elección de los representantes de las organizaciones de 

la sociedad civil ante el Consejo de Coordinación Regional Junín 2017 - 2019 – CONCOREJ; 

solicitamos ser inscritos como tal, para lo cual adjunto los documentos y requisitos: 

a. ……………………………………………………………………………………………… 

b. ……………………………………………………………………………………………… 

c. …………………………………………………………………………………………….... 

d. …………………………………………………………………………………………….... 

e. …………………………………………………………………………………………….... 

f. …………………………………………………………………………………………….... 

g. …………………………………………………………………………………………….... 
 

Nuestros representantes a las diversas reuniones de trabajo se encuentran conformado por 

las siguientes personas:  

Titular: Sr. (Sra.) …………………………………………………………………….……………... 

Suplente: Sr. (Sra.)………………………………………………….…………………………….. 

Por lo tanto: 

Ruego a usted Señor Presidente, acceder a nuestra petición que esperamos alcanzar. 

Atentamente, 

---------------------------------------------------------- 

Nombre: …………………………………. 

Cargo……………………….…………… 

DNI No. ……………….………………… 

Teléfono ……………………………….. 

E-mail …………………………………… 

 



 

 

 
ANEXO 2 

PROCESO DE INSCRIPCIÓN Y REGISTRO  DE LA SOCIEDAD CIVIL ORGANIZADA  
 
N° DE ORDEN                              FECHA DE INSCRIPCIÓN 

 

 

I. DATOS DE LA ORGANIZACIÓN 
         NOMBRE DE LA ORGANIZACIÓN:               

                    

                    

  

 

 

      
  

  TIPO DE ORGANIZACIÓN  

   

 

   
  

  NIVEL PROVINCIAL  
 

  

NIVEL REGIONAL  

   
  

  

ACTIVIDAD QUE REALIZA  

FICHA REGISTRAL VIGENTE/LEY N°  

  

  

 

N° ASOCIADOS 

  
  

  

FECHA DE CONSTITUCIÓN  
 

TIEMPO DE VIGENCIA (AÑO Y MESES) 
  

   
  

 
II. DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL 

         
 

                

  APELLIDOS Y NOMBRES:               

  
        

  

  DNI. 
 

  CELULAR:   E-MAIL:       

  
        

  

  DIRECCIÓN DE LA 
 

              

  ORGANIZACIÓN: 
 

              

  
        

  

  DISTRITO:       PROVINCIA:         

  
        

  

  TELÉFONO:     
 

E-MAIL:         

                    

 
III. REQUISITOS/EVALUACION (COLOCAR 1 EN CASO DE CUMPLIR REQUISITOS) (NO RELLENAR) 
 
 

SOLICITUD  
Ficha 

Registral 
Vigente 

Copia de 
Constancia 
Inscripción 

Vida 
Institución. 

Acta 
Inscrip. < 3 

años   

Acreditación 
Legal/ 

Representantes 

Declaración 
Jurada de 
Residencia 

Calificación  RESULTADOS 

        

          
 
IV. OBSERVACIONES 
  

 

 
 
 
 
 
 
            __________________________                                                                         ________________________ 
            FIRMA DEL REPRESENTANTE                                                                         FIRMA DEL REPRESENTANTE 
                             TITULAR                                                                                                              SUPLENTE 


