* IN E Anexo 2

Instituto Naclonal Electoral
PROCESO ELEGCTORAL LOCAL 2023-2024
REGISTRO DE CANDIDATURAS INDEPENDIENTES

FORMATO UNICO DE REGISTRO DE AUXILIARES (FURA

NOMBRE DE LA PERSONA ASPIRANTE

CARGO POR EL QUE SE POSTULA (FRECISAR ENTIDAD, DISTRITO Y/O MUNICIPIO POR LOS QUE SE POSTULA)

DATOS DE LA PERSONA AUXILIAR |

NOMBRE (S): | ‘
APELLIDO PATERNO: r i
APELLIDO MATERNO: | l

FECHA DE NAGIMIENTO: [ | ‘ | ‘ ‘ ‘ | ‘ | ’

ARO MES DIA
wowesorsroweo: | | | | [ [ [ [ [ [ ] [IT[ITT[][]
FIJO {incluir clave lada) CELULAR
omeoeeecrons | | | | [ [ [ [ [[[TTITI][]
CORREO ELECTRONICO: I
VINCULADO A: GOOGLE( ) FACEBOOK( ) TWITTER( )
RESPONSIVA 7

Elfia qua L it tenar I da las oblig sobre & I do los datas | | por mi usuario a través de la aplicacién mévil, durante el proceso

dis registro do Candidaturas Independientes 2023-2024, que en resumen son jos sigulentes:

~Tratar Onlcamonts los detes personales para la chitancidn del apoyo de la diuded poma | i Independ i
Jicad de los datos p plados me \a aplicaclén mivil;
P a4 medidas do seguridad rias pars & dalai ! tads madienta la aplicacién movii;
-Abstenerse de irater los dotos persar pata finaiidades distintas a la. del reglstro de |a candidalura independiente;
de forir los datos p I Ll i | aplicacitn mévil salve-al INE.

Asimismo manifiesto lener conocimlento de que en la Mesa de Control se consideraran no validos los apoyos de |a ciudadanlia que respalde a la persona aspirante que se ubiquen en alguno
de los supuestos establecidos en el numeral 84 de |os Lineamtentos.

| ACEPTACION NOTIFICACIONES POR CORREO ELECTRONICO |

Ella que suscribe por este medio manifiesta aceptar la recepcion de notificaciones vla correo electrénico en relacién con el proceso de reglstro de candidaturas
Independientes.

FECHA FIRMA DE LA PERSONA AUXILIAR

*Invarlablemente debera adjuntarse copla simple leglble del anverso y reverso de la credenclal para votar de la o el auxiliar
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PROCESO ELECTORAL LOCAL 2023-2024
REGISTRO DE CANDIDATURAS INDEPENDIENTES

FORMATO UNICO DE REGISTRO DE AUXILIARES (FURA
REGIMEN DE EXCEPCION

NOMBRE DE LA PERSONA ASPIRANTE

| |

CARGO POR EL QUE SE POSTULA (PRECISAR ENTIDAD, DISTRITO Y/O MUNICIPIO POR LOS QUE SE POSTULA)

[t = L= | NS 'DATOS DE LA PERSONA AUXILIAR BV Yl O - s |
NOMBRE (S): ‘ J
APELLIDO PATERNO: I |
APELLIDO MATERNO: ‘ l
ARD MES DIA
woweroveesonco: | | | | [ [ [ [ [ [ ] [TTTT[[T[[]
FIJO (in¢lufr clave lada} CELULAR
eveoeecror: | | | | [ [ [ [ [T[]T[T[]]]
(TIITTITT I II]]
= Eal=aT il M ~ RESPONSIVA ; il [ =n el Bl
Elfle que ib tener de lag ] sobre el de los detos les r por ml mediante cédula de respaldo Impresa, durante el proceso
oe registro de Candid i que on eon los sig
~Tratar tni los datos para & ot Itn dal registro de |a candid falad
-Guardsr confidencialidad reipocto de los datos personales incluidon en les cédulas de respaldo;
las do seguridad ias para el resguardo de 18 inf ith las cédulas de respaldo;
-Abstenerse de tratar los dastos para finglidades distintas o la itn del registro de la candidatura independlents;
s de transfers los datos captados modl in cédida do Itho salvo al INE.
Asimlsmo manlfiesio tener lento de que se no vélldos los spoyos de la clt (@ que resp a |s persona asp que se ublquen en alguno de los supuestos
watablecidos an el numaral 105 de Jos Lineamientos.
FECHA FIRMA DE LA PERSONA AUXILIAR

*Invariabl te deberé adj! copla simple legible del anverso y reverso de la credenclal para votar de la peraona auxillar

P



é& = N E Anexo 2

Instituto Naclonal Electoral

PROCESO ELECTORAL LOCAL 2023-2024
REGISTRO DE CANDIDATURAS INDEPENDIENTES

FORMATO UNICO DE REGISTRO DE AUXILIARES (FURA
REGIMEN DE EXCEPCION
\ NOMBRE DE LA PERSONA ASPIRANTE |

CARGO POR EL QUE SE POSTULA (FRECISAR ENTIDAD, DISTRITO Y/O MUNICIPIO POR LOS QUE SE POSTULA)

[ - 7 DATOSDE LAPERSONAAUXILIAR e
NOMBRE (S): | |
APELLIDO PATERNO: ‘
APELLIDO MATERNO: r }
FECHA DE NACIMIENTO: | | ‘ l | | | ‘ | |
AND MES DIA
womeroeweronco: | | | | | HEgEEEEREREEN
FIJO {Inclulr clave lada) CELULAR
eneoeeecron | | | [ [ [ [ [ [T[[TI]T[]]
INREERENEEEENEREEE
L FIF ] — ~ RESPONSIVA = et = B L i)
Elfta nue ib I 1oner i de les sobre al de los dutos p i por ml I cédula de respaldo Impresa, durante el proceso
de registro de C: d i que en pon fos sigul
=T ratar tmi ios datos p pare is ot dn del registro do la Idat P flalad:
sl de ios delos I | en las cédulas do respaido;
p las medidas do ridad fen pars of mrdo de [a inf it shad di Ias cédutas de respaldo;
-Abstonerse de tratar s ditos personalos psra finalidades distintas a |a obtencién del registro de Is candidatura Independiente;
-Abstenerae de transferir los datos p d diante la cédula de resp. salvo al INE.
Asimlsmo maenifiesto tener de que se rén no validos los apoyos de la cludadanfa que respelde a la persona aepirante que se ublquen en alguno de los supuestos

esiabiecidos en el numeral 105 de jos Linsamientos,

FECHA FIRMA DE LA PERSONA AUXILIAR

*Invarlablemente deber4 adjuntarse copla simple leglble del anverso y reverso de la credenclal para votar de la persona auxlliar



