
COMUNIDAD AUTONOMA DE LA REGION DE MURCIA IMODELO 7/ HOJA21 

ELECCIONES A REPRESENTANTES DE LOS TRABAJADORES EN LA EMPRESA 
O EN LAS ADMINISTRACIONES PUBLICAS 

ACTA GLOBAL DE ESCRUTINIO DE MIEMBROS DE COMrrES DE EMPRESA 
O DE JUNTAS DE PERSONAL 

Mesa número 3 

Presidente .................................................................................................................................................................... , (D.N.I ............ , ............................... ) 


Vocal.............................................................................................................................................................................. (D.N.I ............................................ ) 


Secretario ..................................................................................................................... ,._.............................................. (D.N.I ............................................ ) 


Interventor/es ............................................................................................................................................................... (D.N.I ............................................ ) 


Representante de la Empresa/de la Administración ................................................................................................ (D.N.!. ........................................... ) 


Por el Colegio de Especialistas y No Cualificados/por la Unidad Electoral: 

Mesa número 1/4 

Presidente .................................................................................................................................................................... , (D.N. l ............................................ ) 


Vocal.............................................................................................................................................................................. (D.N.I ............................................ ) 


Secretario .................................................................................................................... ,................................................ (D.N.I ............................................ ) 


Interventor/es ............................................................................................................................................................... (D.N.I ............................................ ) 


Representante de la Empresa/de la Administración ................................................................................................ (D.N.I ............................................ ) 


Mesa número 2/5 

Presidente ..................................................................................................................................................................... (D.N.I ............................................ ) 


Vocal .............................................................................................................................................................................. (D.N.I ............................................ ) 


Secretario .................... ................................................................................................................................................ (D.N.I ............................................ ) 


Interventor/es ............................................................................................................................................................... (D.N.I ............................................ ) 


Representante de la Empresa/de la Administración ................................................................................................ (D.N.!. ........................................... ) 


Mesa número 3/6 

Presidente ..................................................................................................................................................................... (D.N.I ............................................ ) 


Vocal .............................................................. :............................................................................................................... (D.N.I ............................................ ) 


Secretario ..................................................................................................................................................................... (D.N.I ............................................ ) 


Interventor/es ............................................................................................................................................................... (D.N.f ............................................ ) 


Representante de la Empresa/de la Administración ................................................................................................ (D.N.!. ........................................... ) 


Reclamaciones y protestas habidas, en su caso; 

(1) Lo que se acredita por la presente que firman fas Presidentes de las Mesas con los Vocales integrantes de fas mismas, Interventores 
y Representantes de fa Empresa/Administración (si los hubiere), de la que nosotros, como Secretarios, certificamos. 

Presidente Vocales 

(Interventores si los hay) (Representantes de la Empresa/Administración, si los hubiera) 

Secretarios 

(1) Deberá consignarse el nombre, apellidos y D.N.!. de todos los firmantes 
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