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KIT ELECTORAL PARA   LA ELECCIÓN DE 
CANDIDATOS REPRESENTANTES DE 
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DOCUMENTOS PARA PRESENTAR: 

1.  Solicitud de Inscripción de la lista de candidatos para la elección de Representantes 

de Trabajadores no docentes, presentado por el Personero Legal. 

2. Certificado de capacitación o Resolución de haber conformado un comité de seguridad 

y salud o declaración jurada de conocimiento en temas de seguridad y salud en el 

trabajo 

3. Declaraciones juradas de los candidatos para la elección de Representantes de Trabajadores 
no docentes, presentado por el Personero Legal. 

 
 

NOMBRE DE LA LISTA:    
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SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN DE LA LISTA DE CANDIDATOS PARA LA 

ELECCIÓN DE REPRESENTANTES DE LOS TRABAJADORES NO DOCENTES 

ANTE EL COMITÉ DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA 

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZÁN 

 

NOMBRE DE LA LISTA:    
 

SEÑOR PRESIDENTE DEL COMITÉ ELECTORAL UNIVERSITARIO 

 
Mediante la presente me dirijo a su persona para SOLICITAR la inscripción de la lista de 

candidatos titulares y accesitarios, representantes de trabajadores no docentes ante el 

Comité de Seguridad y Salud en el trabajo de la Universidad Nacional Hermilio Valdizán, a los 

siguientes trabajadores: 

 

N° APELLIDOS Y NOMBRES ÁREA EN DONDE LABORA FIRMA 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

6.    

1.    

2.    

 

 
Agradezco la aceptación de la solicitud. 

 
Cayhuayna, ……….de………………de 2024. 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Firma del Personero legal 
 

Apellidos y Nombres:……………………………………………………………………….. 
 
                          DNI N°:………………………………………………………………………. 
 
                     N° de celular:……………………………………………………………………… 
 

       Correo electrónico:……………………………………………………………………… 
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NOMBRE DE LA LISTA:   _____________ 

 
DECLARACIÓN JURADA DEL TRABAJADOR NO DOCENTE CANDIDATO ANTE EL 
COMITÉ DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL 
HERMILIO VALDIZÁN 
 
Yo, ....................................................................................................................................., Identificado con  

 

DNI N° ………………, domiciliado en …………………………………………………………………………………………………………. 

 

 

DECLARO BAJO JURAMENTO 

 
 

1. No pertenecer al Comité Electoral Universitario, no ser funcionario con cargo directivo ni poseer 

cargo de confianza. 

2. No tener sentencia condenatoria consentida y ejecutoriada por delito doloso vigente, dentro de 

los tres (3) años anteriores al presente proceso. 

3. No haber recibido sanción consentida y ejecutoriada, previo proceso administrativo disciplinario, en 

los dos (2) años anteriores al presente proceso. 
 

      En caso de falsedad me sujeto a las leyes vigentes.  
 
Para dar fe a lo declarado firmo. 

                                                                                                               
                                                                                                                      Cayhuayna, ……….de …………………de 2024. 
 
 
 
 
 

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

Firma del candidato 
 
 

Apellidos y Nombres:…………………………………………………………………………………………. 
 
                          DNI N°:…………………………………………………………………………………………. 
 
                     N° de celular:………………………………………………………………………………………… 
 

       Correo electrónico:……………………………………………………………………………………….. 
  
                             Área:…………………………………………………………………………………………. 
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NOMBRE DE LA LISTA:    
 

 

DECLARACIÓN JURADA DEL TRABAJADOR NO DOCENTE CANDIDATO ANTE EL 
COMITÉ DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL 
HERMILIO VALDIZÁN 
 

 
Yo, 
......................................................................................................................................................, 
Identificado con DNI N° ………………, domiciliado en ……………………………………………………, 
trabajador no docente del área de …………………………………………………………………………………………, 
declaro bajo juramento que acepto participar como candidato de la Lista …………………………………  
para   la   Elección   de Representantes de los trabajadores no docentes ante el Comité de 
Seguridad y Salud en el Trabajo de la Universidad Nacional Hermilio Valdizán. 

 
En caso de falsedad me sujeto a las leyes vigentes.      
 
Para dar fe a lo declarado firmo. 

 
 
Cayhuayna, de de 2024. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Firma del candidato 

 

Apellidos y Nombres:………………………………………………………………… 
 

DNI N°:………………………………………………………………… 
 

N° de celular:……………………………………………………………….. 
 

Correo electrónico:…………………………………………………………………. 
 

   Área:………………………………………………………………….. 
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NOMBRE DE LA LISTA:    
 
 
 

DECLARACIÓN JURADA DEL TRABAJADOR NO DOCENTE CANDIDATO ANTE EL 
COMITÉ DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL 
HERMILIO VALDIZÁN 
 

Yo, ......................................................................................................................................................,  

 

Identificado con DNI N° ………………, domiciliado en …………………………………………………………….. 

 
DECLARO BAJO JURAMENTO 

 
1. Tener capacitación en temas de seguridad y salud en el trabajo. 

 

 
 
En caso de falsedad me sujeto a las leyes vigentes.      
 
Para dar fe a lo declarado firmo. 

 

 
 
Cayhuayna, de de 2024. 

 
 
 
 
 

 
Firma del candidato 

 

Apellidos y nombres:…………………………………………………………………… 
 

DNI N°:………………………………………………………………….. 
 

N° de celular:…………………………………………………………………… 
 

Correo electrónico:………………………………………………………………….. 
 

Área    :…………………………………………………………………… 

 

 

 


