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REQUEST FOR CORRECTIONS 
SOLICITUD DE CORRECCIONES 

DEMANDE DE CORRECTIONS 
 

 
 

NOT for additions to delegations or changes of function at the Conference (such as the change 
from adviser to adviser and substitute delegate), which MUST be communicated in the form 
of official credentials, signed by the Minister of Labour, the Minister of Foreign Affairs, the 
Head of the Permanent Mission in Geneva or the head of the delegation of the Member 
concerned, to the Secretariat of the Credentials Committee. 

 

NO debe utilizarse para las adiciones a la delegación o las modificaciones de función en la 
Conferencia (tales como el nombramiento de un consejero técnico como consejero técnico y 
delegado suplente); en estos casos DEBEN enviarse poderes oficiales firmados por el Ministro 
del Trabajo, el Ministro de Relaciones Exteriores, el jefe de la Misión Permanente en Ginebra 
o el jefe de la delegación del país interesado, a la secretaria de la Comisión de Verificación de 
Poderes. 

 

N'EST PAS valable pour des adjonctions à la délégation ou des changements de fonctions à la 
Conférence (tels que la modification de fonctions de conseiller technique en conseiller 
technique et délégué suppléant), qui DOIVENT être communiqués, sous forme de pouvoirs 
officiels signés par le ministre du Travail, le ministre des Affaires étrangères, le chef de la 
mission permanente à Genève ou le chef de la délégation du pays intéressé, au secrétariat de la 
Commission de vérification des pouvoirs. 

 

 
 
Delegation of / Delegación de/ Délégation de :  _______________________________________ 

 

NAME to be corrected / NOMBRE a corregir / NOM à corriger:  

Correct name: 
Nombre correcte:  ________________________________________________ 
Nom correct : 

 
 
TITLE & FUNCTION /  TITULO Y FUNCION /  TITRE ET FONCTION 

 
 

Correct title and function:  
Título y función correctes:  ____________________________________________________ 
Titre et fonction corrects : 

 
 
 

Date /  Fecha   __________________ Signature / Firma _____________________________  


