
ANEXO 6 

MANIFESTACIÓN DE CONFORMIDAD PARA  

QUE EL INE FISCALICE EN CUALQUIER MOMENTO  
LOS INGRESOS Y EGRESOS DE LA CUENTA BANCARIA 
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Que todos los ingresos y egresos de la siguiente cuenta bancaria a nombre de la 

asociación civil sean fiscalizados en cualquier momento por el Instituto Nacional 

Electoral. 

 
 

MAESTRO FRANCISCO JAVIER LÓPEZ CORRAL 
SECRETARIO EJECUTIVO DEL  
INSTITUTO ELECTORAL DEL ESTADO DE MÉXICO 
P R E S E N T E 
 
 
 
 

Manifiesto que, en caso de cumplir con todos los requisitos legales y obtener la calidad de aspirante con 

el objeto de ejercer el derecho político electoral de ser votada(o) para el Proceso Electoral para la 

Elección de Diputaciones y Ayuntamientos 2026-2027, en la modalidad de candidatura 

independiente, para contender al cargo de:  

 

                                   

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

       

 

 

 

 

Lo anterior, con fundamento en los artículos 35, fracción II de la Constitución Política de los 

Estados Unidos Mexicanos; 120, fracción II, inciso h) y 160 del Código Electoral del Estado de 

México; y 11, fracción IX del Reglamento para el Proceso de Selección y Registro de Candidaturas 

Independientes ante el Instituto Electoral del Estado de México. 

 

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

 

A T E N T A M E N T E 

 

 

 

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 que impida asentarla de manera óptima. 

Asociación civil: 

Cuenta bancaria: 

Institución  
financiera: 

 
Nombre(s)     Primer Apellido    Segundo Apellido 

ACEPTO: 

 

 

 

 
 Escribir con letra legible, el nombre completo de la Asociación Civil 

 
 Escribir de forma legible, el número de la cuenta bancaria 

  Escribir con letra legible, el nombre de la Institución Financiera o nombre del Banco 

Diputación 

Distrito Electoral Local número: ______ 
con cabecera en: __________________ 

  

 
Ayuntamiento del municipio de:  
__________________________ 


