
ANEXO 1

SOLICITUD DE REGISTRO 
para personas aspirantes a Presidencias, Consejerías Electorales y Secretarías de 

las Asambleas Distritales Auxiliares

PROCESO ELECTORAL 
LOCAL 

2023-2024 

Llenar los datos con letra mayúscula de molde y sin abreviaturas. 

________________________________________________________________________________________ con ciudadanía mexicana, en pleno 
(Nombre completo de la persona que aspira a formar parte de la Asamblea Distrital Auxiliar) 

ejercicio de mis derechos civiles y políticos, por este conducto me permito someter a consideración del Instituto Estatal Electoral, 
mi aspiración de participar en el procedimiento de selección para la integración de las Asambleas Distritales Auxiliares de dicho 
ente público, correspondiente al Proceso Electoral Local 2023-2024, por lo que solicito se me registre en la lista de personas 
aspirantes a conformar el órgano electoral que más adelante señalaré, para lo cual proporciono los siguientes datos: 

Clave de Elector 

Sexo: 

Hombre Mujer 

Género: 

Femenino Masculino No binario 

    Municipio en el que se aspira a ser titular de la presidencia, consejería o secretaría. 

Ocupación actual 

Ocupación actual:__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Empresa o dependencia: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Localidad del                                                                                                                                 Cargo 
centro de trabajo: __________________________________________________________________________ desempeñado: __________________________________________________________________________

Medidas incluyentes: 

¿Pertenece a un pueblo indígena? Sí              Especifique: __________________________________________________________________ 

¿Se identifica con algún grupo de la población LGBTTTIQ+? Sí                  Especifique: ___________________________________________________________________

¿Tiene alguna discapacidad permanente?

Sí  No  Especifique: ___________________________________________________________________ 

¿Tiene algún requerimiento especial derivado de una condición de la discapacidad?

Sí      No     Especifique: ___________________________________________________________________

¿Pertenece a otro grupo vulnerable? Sí       Especifique: ___________________________________________________________________

Nombre de la persona aspirante Firma (o huella dactilar) 

Datos de contacto 
Domicilio 

Calle: ________________________________________________  Nº Ext.             Colonia: _____________________________________________

Localidad: _______________________________________________ Municipio: ______________________________________________ C.P. 

Correo electrónico para recibir  
notificaciones por esta vía: (Obligatorio) _________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Teléfono celular (10 dígitos) Teléfono de casa (10 dígitos) Teléfono trabajo (10 dígitos) Teléfono para recados (10 dígitos)

Indique los siguientes datos (su nombre y fecha de nacimiento deben aparecer como en el acta de nacimiento) 

Primer apellido Segundo apellido Nombre(s) 

Día Mes Año 

Tiempo de residencia 
en el municipio 
__________Años _________Meses 

Estado civil 
Soltera 
Casada Primer apellido 

Nombre completo de la persona cónyuge     

Segundo apellido Nombre(s) 
¿Conoce algún familiar que presentó o pretenda presentar solicitud?  Sí  No 

Si la respuesta es sí: Parentesco____________________   Nombre 
Primer apellido Segundo apellido Nombre(s) 

Fecha de nacimiento 

Marcar con una “X” en los cuadros correspondientes 
a los cargos para los que desea participar: Presidencia 

Consejería 
Electoral Secretaría 

Horario: (Indique el horario del trabajo actual en cada uno de los recuadros según corresponda) 
Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sábado Domingo 

Tiempo 
completo 

Medio  
tiempo 

¿Cuenta con empleo? 

( Marcar con “X” ) 

Disponibilidad de tiempo 
para desempeñar un cargo 
en la asamblea:

) Marcar con “X” ( 

Sí No 

No 

No 

No 

Persona: 

 Nº Int. 



ANEXO 2

SÍNTESIS CURRICULAR

Último nivel de estudios (marque con “X”) 

Primaria       Secundaria        Preparatoria     Técnico         Profesional     Maestría         Doctorado    

Trayectoria laboral (Describir brevemente su experiencia laboral, profesional y/o actividad empresarial) 

EMPRESA O DEPENDENCIA
FECHA (Mes / Año) 

CARGO
INICIO TÉRMINO 

Experiencia electoral (Describir brevemente su participación en procesos electorales locales y/o federales) 

ÓRGANO ELECTORAL
FECHA (Mes / Año) 

CARGO
INICIO TÉRMINO 

Trayectoria política (Describir brevemente su participación política incluidos los cargos de elección popular obtenidos –en su caso–) 

INSTITUCIÓN POLÍTICA
FECHA (Mes / Año) 

CARGO
INICIO TÉRMINO 

Participación comunitaria o ciudadana (Describir brevemente el carácter de dicha participación) 

INSTITUCIÓN O PROYECTO
FECHA (Mes / Año) 

CARGO O FUNCIÓN
INICIO TÉRMINO 

      Autorizo que la presente información sea publicada en el portal del Instituto Estatal Electoral de Chihuahua www.ieechihuahua.org.mx 

Nombre de la persona aspirante Firma (o huella dactilar) 

otro: 

Último semestre cursado: 

(marque con “X”) 
Terminada 

Trunca 

Nombre de la Institución educativa Carrera o especialidad 



ANEXO 3
DECLARACIONES 

   Por medio de la presente declaro de forma libre y voluntaria: 

a) Mi conformidad  para someterme al procedimiento de selección para la integración de Asambleas Distritales Auxiliares
del Instituto Estatal Electoral para el Proceso Electoral Local 2023-2024, previsto en el Reglamento de Elecciones
del Instituto Nacional Electoral y en la presente Convocatoria, así como a su contenido.

b) Mi consentimiento para que los  datos personales aportados por la persona firmante sean utilizados por el Instituto Estatal
Electoral para los fines exclusivos del procedimiento de selección referido.

c) Que he leído y entiendo plenamente el aviso de privacidad del Instituto Estatal Electoral relativo a este procedimiento
de selección, publicado en la dirección www.ieechihuahua.org.mx, por lo que acepto su contenido.

d) Que otorgo mi consentimiento de forma específica e informada, con el objeto de que los datos personales que obran en
la síntesis curricular anexa a la presente solicitud puedan ser publicados en la página de internet y los estrados del
Instituto Estatal Electoral, de conformidad con lo establecido en los artículos 20 y 21 de la Ley General de Datos
Personales en Posesión de Sujetos Obligados.

e) Que manifiesto mi voluntad para que las notificaciones de carácter personal de acuerdos, resoluciones y demás
determinaciones de cualquier órgano del Instituto Estatal Electoral que se me deban realizar con motivo del presente
procedimiento, se efectúen a través de la cuenta de correo electrónico que proporcioné en mi Solicitud de Registro, misma
que cuenta con mecanismos de confirmación.

f) Que otorgo mi consentimiento para que la entrevista que se me realice pueda ser grabada en su totalidad y fotografiada
para cumplir con los principios rectores del Instituto, como lo son certeza, imparcialidad, legalidad, máxima publicidad,
objetividad y paridad de género.

 ___________________________, ___________________________, Chihuahua, a ____ de ______________de ______ 
Localidad  Municipio         Día  Mes       Año

DECLARATORIA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD 
Con fundamento en los artículos 51, fracción II, inciso b); 77;78 y 79 de la Ley Electoral del Estado de Chihuahua y 
lo dispuesto en los artículos 20 al 23 del Reglamento de Elecciones, con el objeto de cumplir con los requisitos legales 
previstos en dicha normatividad para ser elegible como persona titular de la presidencia, consejería o secretaría de 
asamblea distrital auxiliar, propietarias y suplentes, durante el Proceso Electoral Local 2023-2024, DECLARO:

1. Tener ciudadanía mexicana y estar en pleno goce de mis derechos civiles y políticos;

2. No haber tenido registro como aspirante a candidatura independiente, persona precandidata o candidata, ni haber
desempeñado cargo alguno de elección popular en los tres años anteriores a la designación;

3. No haber tenido cargo de dirección nacional, estatal o municipal, en algún partido o agrupación  políticos, en los tres años
anteriores a la designación;

4. No haber recibido condena por delito alguno de carácter intencional;

5. Ser persona originaria del municipio en el que aspiro ser designada como integrante de la asamblea distrital auxiliar o
vecina del Estado;

6. No haber recibido inhabilitación para el ejercicio de cargos públicos de cualquier institución pública federal o local;
7. No estar desempeñando ni haber desempeñado cargo público de confianza o con facultades de mando en cualquiera de

los tres órdenes de gobierno, durante los tres años previos a la designación; ni recibir remuneración alguna por el
desempeño de un cargo público, exceptuándose las actividades de enseñanza;

8. No tener sentencia firme por la comisión intencional de delitos contra la vida y la integridad corporal; contra la libertad y
seguridad sexuales, el normal desarrollo psicosexual; por violencia familiar, violencia familiar equiparada o doméstica,
violación a la intimidad sexual;

9. No tener acreditada falta o infracción ni haber sido persona condenada por el delito de violencia política contra las mujeres
en razón de género, en cualquiera de sus modalidades y tipos;

10. No haber sido declarada persona deudora alimentaria morosa;

11. Que el tiempo de residencia efectiva de la persona firmante en el municipio correspondiente, al momento de la elaboración
de la solicitud es de ________ años y ________ meses;

12. Que toda la documentación e información que se entrega al Instituto Estatal Electoral es auténtica y su contenido veraz, y

13. La aceptación de sujetarme a la Convocatoria y a las reglas establecidas en el presente proceso de selección.

 _____________________________, _____________________________, Chihuahua, a _____ de ____________de _______ 
Localidad           Municipio.        Día   Mes      Año

Protesto lo necesario 

Nombre de la persona aspirante Firma (o huella dactilar) 

Nombre de la persona aspirante.   Firma (o huella dactilar). 


