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CONCURSO DE SELECCION Y DESIGNACION DE LAS Y LOS
CONSEJEROS DEL CONSEJO NACIONAL ELECTORAL

ACTA DE ENTREGA / RECEPCION DE DOCUMENTACION

PARA LA ACREDITACION DE: ORGANIZACION O ENTIDAD

FECHA: 2018-8-28 16:44
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Entrego al Consejo de Participacién Ciudadana y Control Social la documentaciéon de mi expediente que

consta de 8 Fojas que contiene la informacién para acreditar en este concurso a la Organizacion o Entidad:
JUNTA NACIONAL DE DEFENSA DEL ARTESANO SECTOR ARTESANAL DE ZAMORA CHINCHIPE

Observaciones:
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JUNTA NACIONAL DE DEFENSA DEL ARTESANO SECTOR ARTESANAL
DE ZAMORA CHINCHIPE
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- SELECCION Y DESIGNACION DE LAS Y LOS CONSEJEROS DEL CONSEJO NACIONAL ELECTORAL
3. FORMULARIO DE ACREDITACION PARA COLEGIOS PROFESIONALES,
ORGANIZACIONES DE TRABAJADORES, EMPRESARIALES, DE DERECHO Y DE HECHO

Codigo: PC18-418 )
Organizacién: JUNTA NACIONAL DE DEFENSA DEL ARTESANO SECTOR ARTESANAL DE ZAMORA CHINCHIPE

1.- Datos Generales:

1.1 Tipo de Instifucion: Organizacion de Trabajadores
Objeto:
DEFENSA DEL ARTESANO SECTOR ARTESANAL DE ZAMORA CHINCHIPE
1.2 Fecha de constitucion 2002-08-01
= 1.3 RUC:
1.4 Pais/Provincia/Cantén: ECUADOR/ZAMORA CHINCHIPE/ZANMORA
Direccion de la Matriz: Zamora 24 de Mayo y Diego de Vaca esquina

1.5. Lugar de sedes o extensiones:

PROVINCIA CANTON

ZAMORA CHINCHIPE ZAMORA

1.6. Teléfono contacto 023931150
Celular: 0939697857

1.7 Correo electonico :

Namero de Afiliados/Miembros Actives: 800
1.8, Nombre Representante legal o Procurador Comtn: TEC. BOLIVAR ANTONIO OBACO ENRIQUEZ
1.9. Cédula Representante fegai: 1101663456
4.10. Correo electrénico Representante legal: bolibarobaco@yahoo.com
-~ 2.- Logros:

2.1. Enumere y detalle los aspectos mas relevantes que ha logrado su Organizacion:

Sintesis Fecha

3.- Vinculacidn con la comunidad:
3.4. Enumere y detalle los proyectos de accién social relacionados con su ambito profesional cuyos beneficiarios

fueron ciudadancs fuera de su gremio:

Nombre del proyecto Fecha de eiscucién | Sintesis de proyecto

4.- Trayectoria: Breve resefia histérica de la trayectoria de su organizacién (Max. 200 palabras)
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5.- Representatividad

(Art. 9 del Reglamento para el Otorgamiento de Personalidad Juridica a las Crganizaciones Sociales publicado en
el Registro Oficial Suplemento No. 108 de fecha 27 de octubre de 2017)

5.1. La organizacién es de:

5.2. Determinacién de las organizaciones que forman parte de la organizacion postulante:

Nombre fecha de registro de la autoridad compelente | objete de la organizacién e de mambios

5.3. Las organizaciones que forman parte de la organizacion postulante

estan participando en este concurso: NO

Declaro que la informacion que he proporcionado en el presente formulario y documentacion adjunta corresponde a la verdad y autorizo
expresamente a la Comisién Técnica de Seleccién Ciudadana, y al Consejo de Participacion Ciudadana y Control Social Transitorio para
que accedan a los datos de la organizacién a la que represento ante cualquier Organismo Piblico o Privado, con ef propdsito de gue se
realicen todas las investigaciones necesarias para verificar la veracidad de la informacién declarada en el presente formulario de

postulacion, y en toda la documentacién entregada por la organizacion a la que represeito.

Acepto expresamente cumplir todas las normas aplicables al concurso, asi como acatar las resoluciones y disposiciones del Consgjo de
Participacién Ciudadana y Control Social Transitorio, referentes al presente proceso de seleccién y designacion de las y los Consgjeros

del Consejo Maciona! Electoral,

W\, E

Firma del Reprasentsfite Legal \ o '-31‘;:-//// /"/
¥ ‘\_ 4 M ) 0k o

TEC. BOLIVAR ANTONIO OBACO ENRIQUEZ 6111101669456

IMPORTANTE
El presente formulario debidamente llenado e impreso debe ser firmado por todos los nombres que constan en el pie de firma.
Los formularios, la declaracion juramentada y la documentacién de soporte deben ser entregadas en la oficina matriz y demas oficinas de

las Delegaciones provinciales del CPCCS, en los horarios y dias determinados en la convocatoria.
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Zamora, a 28 de Agosto de 2018

Senores

CONSEJO DE PARTICIPACION CIUDADANA Y CONTROL
SOCIAL

De mis consideraciones:

Con el debido respeto llego a usted como representante legal del sector artesanal de
la Prov. de Zamora Chinchipe para expresar sinceros y cordiales saludos, a la vez
exponer vy solicitar lo siguiente:

Consiente hoy mas que nunca en que la gobernabilidad de los mandos medios de
nuestro Pais esté en manos de profesionales honestos. Me permito poner a
consideracion suya el nombre del sefior Dr. Cueva Arias Gautama Rabindranath con
cédula Nro. 1900334608 quien claramente ha sido, visualizado e identificado en su
gran trayectoria por mi persona y por la sociedad en general , como un hombre de
bien con gran espiritu de Justicia y equidad al servicio de la colectividad Zamorana
Chinchipense ensu accionar publico e institucional como Abogado en libre Ejercicio
Profesional, con probidad notoria ; y como Fiscal de Transito y Adolescentes
Infractores de esta ciudad por lapso de 10 afios.

Por lo expuesto me permito solicitar a su autoridad sea tomado en cuenta su perfil
profesional para que ocupe la dignidad de “Consejero del Consejo Nacional
Electoral”

Conocedor de su gran espiritu de sobriedad y atencién que se sirva dar al presente
me antelo en expresar mis gratos y reconocidos agradecimientos su

Atte:

Téc.}ﬁmﬂa_co E.

PRESIDENTE DE LA JPDA DE ZCH.

Correo electrénico: bolivarobaco@yahoo.com celular 0939697857.
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

SDCIEDADES ...he hace bien ol pais?
NUMERQO RUC: 1760005460001
RAZON SOCIAL: JUNTA NACIONAL DE DEFENSA DEL ARTESAMNG
NOMBRE COMERCIAL:
CLASE CONTRIBUYENTE: DITROE
REPRESEMTANTE LEGAL: AMIREZ SALINAS JAIME MARCELO
COMTADOR: CERALAPA BOADA SILVAMNA DE LOURDES
FEC. AMCIO ALTIVIDADES: OSETTHDE FEC. CONSTITUCION: 03¢ 11953
FEC INSURIFCION: 20031984 FECHA DE ACTUALIZACION: 1572047

ACTIVIDAD ECONGQMICA PRINCIPAL:

CRVICIO DE APGYD Y DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS POR ARTESANIZE.

pl

DOMICILIC TRIBUTARIO:

Vreeparicia PICHINGHA Canlon CUITO Parroquia SANTA PRISCA Calle' SANT MARIA MOmers. F5-36 Inleriacann AY
JIAN | EOR MERA Relerencia ubinacion: FREMTE A TRANSPORTES BARNOS Telefono Trabaws DRUEINIGE Teisfonn
Travmje D22G0RAZE Ermar susung cadenafgnda gobes

OOMICILIO ESPECIAL:

OBLIGACGIONES TRIBUTARIAS:

- ANEX( RELACION DEPENDENCIA

» AMEXD TRAHSACCIONAL SIMPLIFICADD

*UECLARAcm»JDERETENLH}NESEMLAFUENTE

C PECLARACION MENSUAL DE VA

arluot A sz ABIERTOS: Y
CERRADOS: 3

4 DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADDS:
JURISDICCION: LREGIOMNAL HORTEY PICHMCHA

CERVICID DE RENTATD W TRRMNAS

/EW[%I‘JIA DEL CONTRIBUYENTE
T ugar de emision QUITCHGALITAS ¢ SANTIAGO Fecha y hora: 6772012 1140 e6

Usuaro. L Tr0#0507
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