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MAESTRO	FRANCISCO	JAVIER	LÓPEZ	CORRAL	
SECRETARIO	EJECUTIVO	DEL		
INSTITUTO	ELECTORAL	DEL	ESTADO	DE	MÉXICO	
P	R	E	S	E	N	T	E.	
	
	
	
	
	
En	términos	de	los	artículos	9,	párrafo	tercero,	13	y	95,	primer	párrafo	y	185,	fracción	XXV	
del	 Código	 Electoral	 del	 Estado	 de	México;	 9	 y	 11	 del	 Reglamento	 para	 el	 proceso	 de	
selección	de	quienes	aspiren	a	una	candidatura	independiente	ante	el	Instituto	Electoral	del	
Estado	de	México.	Vengo	a	manifestar	mi	intención	para	ser	aspirante	a	una	candidatura	
independiente	a:		

DIPUTACIÓN	LOCAL	
Con	el	carácter	de	persona	propietaria	para	contender	a	integrar	la	“LXII”	Legislatura	del	
Estado	 de	México,	 por	 el	 principio	 de	mayoría	 relativa,	 por	 el	 distrito	 electoral	 número	
_________	con	cabecera	en	__________________________________	para	la	Elección	de	
Diputaciones	 Locales	 y	 Ayuntamientos	 2024,	 para	 el	 ejercicio	 comprendido	 del	 05	 de	
septiembre	de	2024	al	04	de	septiembre	de	2027.	

Sexo		

Identidad	de	Género:																																																																				
1	
	
Edad:																																																	
	

Lugar	de	nacimiento:	

	
	

Domicilio:		

	

Tiempo	de	residencia	en	el	domicilio:	 	

																																																													
1	Datos	no	obligatorios,	las	respuestas	se	utilizarán	únicamente	con	fines	estadísticos.	
	

Primer	apellido		Nombre	(s)	

	 	Años:		

Municipio	
	

Entidad	
	

				Fecha	de				
nacimiento:		

Años	cumplidos						 Día	 Mes	 Año	

	 	 	

	
Calle:	 No.	Exterior:	 No.	Interior:	

Meses:		

	
Colonia

:	
Municipio:	 C.P:	 Entidad:	

Otro1:	
		

Segundo	apellido		

		Mujer	 Hombre
r	

Masculino	 Femenino	 No	binario	
binarioFe
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*Adjuntar	al	EMI	el	archivo	con	la	fotografía	en	medio	digital	y	en	forma	impresa.	

	 	

	

	
El	domicilio	que	he	señalado	es	el	mismo	para	oír	y	recibir	notificaciones:	

	
[En	caso	de	que	haya	respondido	de	forma	negativa	la	pregunta	anterior]	El	domicilio	que	
señalo	para	oír	y	recibir	todo	tipo	de	notificaciones	es2:	
	
	

	

	
Link	 de	 la	 ubicación	 en	 Google	 Maps	 del	 domicilio	 para	 oír	 y	 recibir	 todo	 tipo	 de	
notificaciones:		
	

Fotografía	del	domicilio	señalado	para	oír	y	recibir	todo	tipo	de	notificaciones:		
	

Correo	electrónico3:		

Correo	electrónico	que	utilizaré	para	la	aplicación	móvil	en	caso	de	obtener	la	calidad	de	
aspirante	(activo	y	vinculado	a	Google,	Facebook	o	Twitter	[App	X	Corp.]).	
	

																																																																																																

Ocupación:	
	

	

	

	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Clave	de	elector	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
OCR/CIC4	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
CURP	

																																																													
2	Todas	las	notificaciones	con	motivo	de	la	aspiración	a	una	Candidatura	Independiente,	podrán	realizarse	indistintamente,	tanto	en	el	domicilio	señalado	para	tales	efectos,	así	como	
a	través	del	correo	electrónico	señalado.	
3	El	correo	electrónico	se	señala	para	oír	y	recibir	notificaciones	en	los	actos	procesales	que	así	proceda.	
4	OCR=Código	de	Reconocimiento	Óptico	de	Caracteres;	CIC=Código	de	Identificación	de	la	Credencial;	se	ubica	uno	u	otro	en	el	anverso	de	las	credenciales	para	votar	que	expide	el	
INE.		Para	ilustración	consultar	la	siguiente	dirección	https://www.ceenl.mx/ms_candidaturas_independientes/imagenes/CICyOCR.pdf		

	
Entidad	

	
Distrito		
Electoral	

	
		Municipio	

	
Sección	
Electoral	

	
En	su	caso,	sobrenombre	

de	la	persona	

Si	 No	

Homoclave	

	 	 	 	

	

Si*	

	

	 (		)	 (		)	 (		)	

	

	

No	

Vinculado	con:	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Teléfono	de	domicilio	

(10	dígitos)	
	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Teléfono	móvil	

(10	dígitos)	

	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Otro	teléfono	para	contactar	

(10	dígitos)	

	

	
Calle:	 No.	Exterior:	 No.	Interior:	

	
Colonia:	 Municipio:	 C.P:	 Entidad:	

RFC	de	la	persona	interesada	
(Anexar	Cedula	de	Identificación	Fiscal)	
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	Emblema	de	la	asociación	civil	para	ser	visible	en	la	Aplicación	Móvil:		
	

Nombre	de	la	persona	que	fungirá	como	representante	legal	de	la	asociación	civil:	
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________	

	

	

	
	

Nombre	de	la	persona	que	fungirá	como	encargada	de	la	administración	de	los	recursos	
financieros	de	la	asociación	civil:	
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________	
	
	

	
	

Otorgo	mi	consentimiento	al	Instituto	Electoral	del	Estado	de	México	para	que	en	ejercicio	
de	sus	atribuciones	pueda	realizar	el	 tratamiento	de	mis	datos	personales	y,	en	su	caso,	
llevar	 a	 cabo	 las	 transferencias	 que	 sean	 pertinentes	 con	motivo	 de	mi	 intención	 para	
postularme	 a	 una	 candidatura	 independiente	 a	 una	 diputación	 local;	 lo	 anterior,	 de	
conformidad	 con	 los	 artículos	 18	 y	 19	 de	 la	 Ley	 de	 Protección	 de	 Datos	 Personales	 en	
Posesión	de	los	Sujetos	Obligados	del	Estado	de	México	y	Municipios.	

Toluca	de	Lerdo,	Estado	de	México,	a	______	de	______	de	202__.	

A	T	E	N	T	A	M	E	N	T	E	

																																
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

*Adjuntar	al	EMI	el	archivo	con	el	emblema	en	medio	digital	y	en	forma	impresa,	en	el	formato	indicado	en	la	Convocatoria.	

Primer	apellido	Nombre	(s)	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Teléfono	de	domicilio	

(10	dígitos)	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Teléfono	móvil	

(10	dígitos)	

	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Otro	teléfono	para	contactar	

(10	dígitos)	

	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Teléfono	de	domicilio	

(10	dígitos)	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Teléfono	móvil	

(10	dígitos)	
	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Otro	teléfono	para	contactar	

(10	dígitos)	

	

Primer	apellido	
materno	

Nombre	(s)	

Si*	 No	

	

Nombre(s), primer apellido, segundo apellido y firma de la persona interesada. 
(Conforme aparece en la credencial para votar).  

Huella dactilar si no se tiene firma o se padece alguna discapacidad motriz fina temporal 
o permanente	

Segundo	apellido	

Segundo	apellido	
materno	



ANEXO	1	
ESCRITO	DE	MANIFESTACIÓN	DE	INTENCIÓN		

DIPUTACIONES	LOCALES	

	 	 	 Página	4	de	4	
	 	

Anexo	al	presente	Escrito	de	Manifestación	de	Intención	los	documentos	siguientes:	

1. Copia	simple	y	legible	del	anverso	y	reverso	de	la	credencial	para	votar	vigente	de	la	persona	
propietaria	 de	 la	 fórmula	 que	 aspira	 a	 una	 candidatura	 independiente,	 así	 como	 de	 la	
suplente;	

2. Copia	simple	y	legible	del	anverso	y	reverso	de	la	credencial	para	votar	vigente	de	la	persona	
que	fungirá	como	representante	legal;		

3. Copia	simple	y	legible	del	anverso	y	reverso	de	la	credencial	para	votar	vigente	de	la	persona	
que	fungirá	como	encargada	de	la	administración	de	los	recursos	financieros;		

4. Copia	simple	y	legible	del	acta	de	nacimiento	de	la	persona	que	aspira	a	una	candidatura	
independiente	y	de	su	suplente;	

5. Original	o	copia	certificada	del	instrumento	notarial	número														de	fecha																						
expedida	por	la	Notaria	Pública	o	el	Notario	Público	
número																				del	Estado	de	México,	en	la	que	se	constituyó	el	acta	constitutiva	de	la	
asociación	civil	denominada																																																																																			conforme	al	
Modelo	Único	de	Estatutos;	

6. Copia	simple	y	legible	del	documento	emitido	por	el	Servicio	de	Administración	Tributaria	
en	 el	 que	 se	 acredite	 la	 inscripción	 al	 Registro	 Federal	 de	 Contribuyentes,	 así	 como	 el	
Régimen	Fiscal	de	la	asociación	civil;		

7. Copia	simple	y	legible	de	la	carátula	del	contrato	de	la	cuenta	bancaria	abierta	a	nombre	de	
la	asociación	civil*;		

8. Fotografía	del	domicilio	señalado	para	oír	y	recibir	todo	tipo	de	notificaciones,	en	medio	
digital	e	impreso;	

9. Escrito	 de	 aceptación	 para	 recibir	 notificaciones	 vía	 correo	 electrónico	 (Anexo	 4	 de	 la	
Convocatoria);		

10. Original	 de	 la	 constancia	 de	 residencia	 efectiva	 en	 el	 Distrito	 por	 el	 que	 aspira	 a	 una	
candidatura	independiente,	en	términos	de	la	Convocatoria;		

11. Escrito	de	aceptación	que	 la	recepción	del	apoyo	de	 la	ciudadanía	se	realice	mediante	 la	
Aplicación	Móvil	en	los	términos	indicados	en	la	Base	Quinta	de	la	Convocatoria	(Anexo	5	
de	la	Convocatoria);		

12. Escrito	de	conformidad	de	fiscalización	del	INE	a	los	ingresos	y	egresos	de	la	cuenta	bancaria	
aperturada	a	nombre	de	la	asociación	civil	(Anexo	6	de	la	Convocatoria);		

13. Original	de	la	manifestación	bajo	protesta	de	decir	verdad	(Anexo	7	de	la	Convocatoria)	y	
certificado	 oficial	 de	 no	 encontrarse	 inscrita	 o	 inscrito	 en	 el	 Registro	 de	 Deudores	
Alimentarios	Morosos;		

14. Aviso	 de	 privacidad	 respecto	 de	 los	 datos	 personales	 que	 se	 recaben	 en	 la	 etapa	 de	
obtención	del	apoyo	de	la	ciudadanía	(Anexo	8	de	la	Convocatoria);		

15. Emblema	impreso	y	en	medio	digital,	para	que	sea	visible	en	la	Aplicación	Móvil	(opcional),	
sin	que	exceda	el	tamaño	de	500	KB	en	formato	PNG;		

16. Original	del	formulario	de	registro	con	firma	autógrafa	generado	por	el	SNR;		
17. Original	del	Informe	de	Capacidad	Económica	con	firma	autógrafa	generado	por	el	SNR;	y	
18. Cédula	de	 Identificación	Fiscal	de	 la	persona	aspirante	a	una	 candidatura	 independiente	

(que	encabeza	la	fórmula).	
	
*	Presentar	únicamente	el	documento	donde	se	visualice	el	nombre	de	la	institución	financiera	y	el	número	de	
cuenta	a	nombre	de	la	A.C.	
	


