
PROCESO ELECTORAL LOCAL ORDINARIO 2020-2021
SOLICITUD DE SUSTITUCIÓN DE CANDIDATURA A UNA

SOLICITUD

Partido político

Candidato(a) registrado(a) sustituido(a):

Nombre:_____________________________________________________________________

Clave alfanumérica del acuerdo del Consejo General del Instituto Electoral (en su caso): 

Nombre(s)

Candidato(a)  sustituto(a):

Apellido paterno

Fecha de acuerdo:________________________________
Día  Mes  Año

Apellido materno

Con fundamento en el artículo 191 del Código Electoral
del Estado de Michoacán de Ocampo.

Documentación completa: Sí No

Fecha de entrega:     /     /2021

________________________________________________
Nombre y firma de las o los funcionarios autorizados

por los estatutos del partido político. 

________________________________________________
Número y firma del validador 

(control interno) 

Anexar solicitud de registro de candidato(a) 
sustituto(a) a diputación por el principio de 
representación proporcional.

Anexar original o copia de la renuncia debida-
mente ratificada, o en su caso, documento 
correspondiente, donde se acredite el falleci-
miento, inhabilitación o incapacidad del candi-
dato(a) sustituido(a). 

DIPUTACIÓN POR EL PRINCIPIO DE
REPRESENTACIÓN PROPORCIONAL

Lugar en la lista (número y letra):__________________________________________________

Nombre:_____________________________________________________________________
Nombre(s) Apellido paterno Apellido materno

Lugar en la lista (número y letra):__________________________________________________


