FORMATO .
DIP1 ESCRITO DE INTENCION

C.l. DIPUTADO
(CLEN)

, Coahuila de Zaragozaa ___ de de 20 (1)

SECRETARIO DEL COMITE DISTRITAL
(SECRETARIO EJECUTIVO DEL INSTITUTO
ELECTORAL DE COAHUILA) (2)
PRESENTE. -

El (La) que suscribe C. (3), con fundamento en los articulos 93 del Cédigo Electoral
para el Estado de Coahuila de Zaragoza y 15 del Reglamento de Candidaturas Independientes para el Estado de
Coahuila de Zaragoza, manifiesto mi intencién de participar como aspirante a la candidatura independiente al
cargo de Diputado (a) Propietario (a) por el principio de mayoria relativa, por el Distrito Electoral Uninominal

numero (4), para el proceso electoral 20__-20__ (5). Sefialando como domicilio para oir y recibir
notificaciones el ubicado en:
.(6)

Asimismo, anexo al presente la documentacién legible siguiente:

g d) Copia simple del anverso y reverso de mi credencial para votar con fotografia.

D]
<
(V)
B
:§ 5 a) Copia certificada del instrumento notarial numero , de fecha
g expedida por Lic.
= Notario Publico nimero del estado de , en el que consta el Acta
. . . . es .. .
§ g Constitutiva de la Asociacidon Civil denominada ; (7)
g 3
s .. . -
s 8 P b) Copia simple de , de fecha , expedido por el Servicio de
%’ e Administracion Tributaria, para acreditar el alta de la Asociacién Civil
T3 ante dicha autoridad; (8)
e
< . . .
'§ 3 c) Copia simple del contrato de fecha para constar los datos relativo a la cuenta
§ 3 bancaria numero , aperturada ante la institucién bancaria
fegilt— . e ..
@ 3 a nombre de la Asociacion Civil
% 5 .
=
2
=
o
S
Q
s

Sin otro particular, reciba un cordial saludo.
Atentamente

C. (10)

(11)




Instructivo de llenado

(1) | Anotar el lugary la fecha.
@ Anotar el Secretario(a) y el Comité Distrital Electoral correspondiente o en su caso el Secretario(a) Ejecutivo(a) del Instituto Electoral de
Coahuila.
3) Anotar el nombre y apellidos del ciudadano(a) que aspire a la candidatura independiente para el cargo de Diputado(a) propietario(a) por el
principio de mayoria relativa.
(4) | Anotar el nimero del distrito que corresponda.
(5) | Anotar el afio en el que se desarrollara el proceso electoral.
(6) | Anotar del domicilio para oir y recibir notificaciones.
(7) | Sedialar los datos del instrumento notarial en el que conste la constitucion de la Asociacion Civil.
(8) | Anotar los datos del documento en el que conste el alta de la Asociacidn Civil ante el Servicio de Administracion Tributaria.
(9) | Sedialar los datos del contrato de la cuenta bancaria aperturada a nombre de la Asociacién Civil.
(10) Firma autdgrafa del ciudadano(a) que aspire a la candidatura independiente al cargo de Diputado(a) propietario(a) por el principio de mayoria
relativa.
(11) Anotar el nombre y apellidos del ciudadano(a) que aspire a la candidatura independiente al cargo de Diputado(a) propietario(a) por el principio

de mayoria relativa.




FORMATO
DIP2

FOLIO DE LA PAGINA

COMITE DISTRITAL
(EN SU CASO CONSEJO GENERAL DEL INSTITUTO
ELECTORAL DEL ESTADO DE COAHUILA)

PRESENTE. -

(Numero)

(Lugar), Coahuila de Zaragozaa ___ de

CEDULA DE RESPALDO DE LA CANDIDATURA
INDEPENDIENTE

C.l. DIPUTADO

(CI CR)

de 20__ (Fecha de Entrega)

Con fundamento en los articulos 99, y 118, numeral 2, inciso f) del Cédigo Electoral para el Estado de Coahuila; 16,17,18, inciso b), numeral IX,21 y 22 del
Reglamento de Candidaturas Independientes para el Estado de Coahuila de Zaragoza, “Manifiesto mi libre voluntad de respaldar de manera auténoma vy pacifica
al C. [sefialar nombre del aspirante], en su candidatura independiente a Diputado (a) Propietario (a) por el principio de mayoria relativa, por el Distrito
Electoral Uninominal nimero [sefialar el nimero del distrito que corresponda], del Estado de Coahuila de Zaragoza, para el Proceso Electoral local [Sefalar
el ano del proceso]”.
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FOLIO DE LA PAGINA
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FORMATO SOLICITUD DE REGISTRO DE

DIP3 CANDIDATURAS
C.l. DIPUTADO
(CI SRC)
, Coahuila de Zaragozaa ___ de de 20 (1)
COMITE DISTRITAL (2)

(EN SU CASO CONSEJO GENERAL DEL INSTITUTO
ELECTORAL DEL ESTADO DE COAHUILA)

PRESENTE.-

El (Ia) que suscribe C. (3), quien encabezo la formula de
candidaturas independientes por el principio de mayoria relativa, para contender en la integracién de la Legislatura
del Estado, por el Distrito Electoral Uninominal nimero (4); solicito al Consejo Electoral, el registro de

la férmula referida. Lo anterior de conformidad con lo dispuesto por los articulos 35, fracciéon Il y 116, fraccion IV, inciso
a) de la Constitucidn Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 19, fraccion |, 27, 33 de la Constitucidn Politica del Estado
de Coahuila de Zaragoza; 1, 3, numeral 1, incisos a) y f), 12, numerales 1 y 2,16, numeral 1,83,84,88, numeral 1,91,
numeral 1, inciso d), 93,117,118,124,180,310, numeral 1, inciso f), 372 y 377, numeral 1, inciso c), del Cédigo Electoral
para el Estado de Coahuila de Zaragoza; y 1, 4, numeral 1, inciso c), 18, 29,numeral 1, inciso a) y c), y 31, del Reglamento
de Candidaturas Independientes para el Estado de Coahuila De Zaragoza.; solicito a este Consejo mi registro para el
cargo sefialado, conforme a lo siguiente:

a) Formula de candidaturas a diputacion por el principio de mayoria relativa de la cual se solicita el registro.

DISTRITO
ELECTORAL CARGO GENERO NOMBRE DEL CANDIDATO O DE LA CANDIDATA
UNINOMINAL
DIPUTADO (A)
PROPIETARIO
(A)

DIPUTADO (A)
SUPLENTE




b) Requisitos establecidos por el Codigo Electoral del Estado y el Reglamento para las Candidaturas Independientes.

DIPUTADO (A) PROPIETARIO (A)

DIPUTADO (A) SUPLENTE

Apellidos paterno, materno y nombre completo

Apellidos paterno, materno y nombre completo

Lugar y fecha de nacimiento:

Lugar y fecha de nacimiento

Domicilio:

Domicilio:

Tiempo de Residencia:

Tiempo de Residencia:

Ocupacion:

Ocupacion:

Clave de la credencial para votar:

Género

Clave de la credencial para votar: Género

c) Sefalo como domicilio para oir y recibir notificaciones el ubicado en:

e C(Calle . Numero
Colonia .
Municipio o Poblacién . Cédigo Postal .(5)

e Asi mismo, autorizo al (a la) C.

(6) como representante

legal para oirlas y recibirlas en mi nombre y representacion.

d) Relacién de integrantes del Comité de Campafia y sus funciones: (7)

e Nombre:

e Funciones:

e Nombre:

e Funciones:

e Nombre:

e Funciones:

e) Sefialo como domicilio oficial del Comité de Campafia el ubicado en:

e (Calle

.Numero

Colonia

Municipio o Poblacidn

. Codigo Postal . (8)




IMPORTANTE (estos recuadros serdn llenados por la autoridad en el momento de entrega de los documentos)

f) Que designo al (a la) C. (9), como tesorero (a) de la candidatura
independiente, con domicilio para oir y recibir notificaciones el ubicado en:

e (Calle .Numero
Colonia :
Municipio o Poblacién . Cddigo Postal .(10)

g) Asimismo, adjunto la documentacidn siguiente:

1. La constancia de registro como aspirante Expedida por el Consejo General del Instituto;

2. Formato de la aceptacidn de la candidatura y de la plataforma electoral;

3. Formato en el que manifiesto mi voluntad de ser candidato independiente;

4. Copia certificada de mi acta de nacimiento;

Copia del anverso y reverso de mi credencial para votar vigente;

6. La plataforma electoral que contiene las principales propuestas que sostendré en la campafia electoral;

7. Los datos de identificacidon de la cuenta bancaria aperturada para el manejo de los recursos de mi
candidatura independiente;

8. Losinformes de gastos y egresos de los actos tendentes a obtener el apoyo ciudadano;

JU oo ddy

9. Las cédulas de respaldo que contienen el nombre, firma y clave de elector o el nimero identificador al
reverso de la credencial de elector derivado del reconocimiento éptico de caracteres (OCR) de la
credencial para votar con fotografia vigente, de cada uno de los ciudadanos que manifiestan el apoyo
en el porcentaje requerido en los términos de la legislacidn electoral vigente;

10. El documento que expide el INE de los informes de gastos y egresos de los actos tendentes a recabar el
apoyo ciudadano;

11. Las cedulas de respaldo a la candidatura;
12. El emblemay los colores con los que pretendo contender;
13. Formato bajo protesta de decir verdad en el que manifiesta:

a. No aceptar recursos de procedencia ilicita para campafias y actos para obtener el apoyo
ciudadano;

SRElulne

b. No ser presidente del comité ejecutivo estatal, municipal, dirigente, militante, afiliado o su
equivalente, de un partido politico, conforme a lo establecido en esta Ley;




IMPORTANTE (estos recuadros serdn llenados por la

c. No tener ningln otro impedimento de tipo legal para contender como candidato independiente;
y

d. Tener vigentes sus derechos politico-electorales al momento de la solicitud de registro.

D 14. Escrito en el que manifiesto mi conformidad para que todos los ingresos y egresos de la cuenta bancaria
aperturada sean fiscalizados, en cualquier momento, por el Instituto Nacional Electoral; y

15. Los documentos que comprueben los requisitos de elegibilidad de acuerdo con la normatividad
aplicable.

autoridad en el momento de entreaa de los

Sin otro particular, reciba un cordial saludo.

Atentamente




Instructivo de llenado

(1) | Anotar el lugary la fecha.

(2) | Anota el nimero del Comité o del Consejo General .

(3) | Anotar el nombre completo y apellidos del ciudadano(a) que aspire a la candidatura independiente al cargo de Diputado(a) propietario.

(4) | Anota el nimero del distrito que corresponda.

(5) | Sefialar el domicilio para oir y recibir notificaciones: Calle, NiUmero, Colonia y Municipio.

(6) | Anotar el nombre y apellidos de la persona que autoriza como representante legal.

(7) | Anotar el nombre de todas las personas que integran su comité de campafia y sus funciones respectivas.

(8) | Sefialar el domicilio oficial del comité de campaiia.

(9) | Anotar el nombre y apellidos de la persona que designa como tesorero(a) de la candidatura independiente.
(10) | Sefialar el domicilio del tesorero de la candidatura independiente, para oir y recibir notificaciones: Calle, NiUmero, Colonia y Municipio.
(11) | Firma autdgrafa o huella dactilar del ciudadano(a) que aspire a la candidatura independiente al cargo de Diputado(a) por el principio de mayoria relativa.

(12)

Anotar el nombre y apellidos del ciudadano(a) que aspire a la candidatura independiente al cargo de Diputado(a) por el principio de mayoria relativa.




FORMATO

DIP4 BAJO PROTESTA DE DECIR
VERDAD
C.l. DIPUTADO
(C1 PDV)
, Coahuila de Zaragoza a de de20 (1)

COMITE DISTRITAL

(SECRETARIO EJECUTIVO DEL INSTITUTO
ELECTORAL DEL COAHUILA) (2)
PRESENTE.-

El que suscribe C. (3) por mi propio derecho y con fundamento
en lo sefialado por los articulos 118, numeral 2, inciso g), del Cédigo Electoral para el Estado de Coahuila de
Zaragoza y 18, numeral 3, inciso C), del Reglamento de Candidaturas Independientes para el Estado de Coahuila
de Zaragoza, declaro bajo protesta de decir verdad, que al momento de solicitar mi registro como candidato:

a) No aceptar recursos de procedencia ilicita para campafias y actos para obtener el apoyo ciudadano, o
ningun otro prohibido por la Ley;

b) No ser presidente del comité ejecutivo estatal, municipal, dirigente, militante, afiliado o su equivalente,
de un partido politico, conforme a lo establecido en la Ley;

c) No tener ningun otro impedimento de tipo legal para contender como candidato independiente; y
d) Tener vigentes sus derechos politico-electorales al momento de la solicitud de registro.

Sin otro particular, reciba un cordial saludo.

Atentamente

C. (4)

(5)




Instructivo de llenado

(1) | Sedialar el lugary la fecha.

(2) | Anota el nimero del Comité o en su caso, el nombre del Secretario Ejecutivo del Consejo General.
(3) | Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que serd postulado como candidato.

(4) | Firma autdgrafa del ciudadano que serd postulado como candidato

(5)

Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que sera postulado como candidato.




FORMATO ACEPTACION DE LA CANDIDATURA

DIP5

Y LA PLATAFORMA ELECTORAL

C.l. DIPUTADOS
(CIACY PE)
, Coahuila de Zaragozaa ___ de de 20 (1)
COMITE DISTRITAL
(SECRETARIO EJECUTIVO DEL INSTITUTO
ELECTORAL DE COAHUILA) (2)
PRESENTE.-
El (la) que suscribe C. (3) por mi propio derecho y con fundamento

en lo sefialado en los articulos 118, numeral 2, inciso a) del Codigo Electoral para el Estado de Coahuila de Zaragoza
y 18, numeral 3, inciso b), apartado Il del Reglamento de Candidaturas Independientes para el Estado de Coahuila
de Zaragoza; manifiesto:

a) Mi aceptacion formal y legal como candidato(a) independiente de la formula encabezada

por (4), al cargo de Diputado(a) por el principio de mayoria relativa,
con el caracter de (5), para contender en la eleccién de Diputados en
el Distrito Electoral Uninominal nimero (6) en el proceso electoral

ordinario20__-20__;y(7)

b) Que acepto sustentar la plataforma electoral de la férmula encabezada por

(8).

Sin otro particular, reciba un cordial saludo.

Atentamente

C. (9)

(10)




Instructivo de llenado

(1) | Anotar el lugary la fecha.
(2) | Anota el nimero del Comité o en su caso, el nombre del Secretario Ejecutivo del Consejo General.
(3) | Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que aspire a la candidatura independiente.
(4) | Anotar el nombre de la persona que encabeza la férmula.
(5) | Anotar si es propietario o suplente.
(6) | Anotar el nimero del distrito para el que va a contender.
(7) | Anotar el afio del proceso en el que pretende contender.
(8) | Anotar el nombre de la persona que encabeza la férmula
(9) | Firma autdgrafa del ciudadano que serd postulado como candidato
(10) | Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que aspire a la candidatura independiente.




FORMATO

DIP6

FORMATO ACEPTACION DE LA FISCALIZACION
DE INGRESOS Y EGRESOS

C.I. DIPUTADO
(CI FIE)
, Coahuila de Zaragoza a de de 20 (1)
COMITE DISTRITAL
(SECRETARIO EJECUTIVO DEL INSTITUTO
ELECTORAL DE COAHUILA) (2)
PRESENTE.-
El (la) que suscribe C. (3), por mi

propio derecho, con fundamento en lo dispuesto por el articulo 118, numeral 2, inciso h)
del Cédigo Electoral para el Estado de Coahuila de Zaragoza, manifiesto mi conformidad
para que todos los ingresos y egresos de la cuenta bancaria numero
(4), aperturada en la institucion

(5) a nombre de la Asociacion Civil

(6), sean fiscalizados, en cualquier momento,

por el Instituto Nacional Electoral.

Atentamente

C. (7)

(8)




Instructivo de llenado

(1) | Anotar el lugary la fecha.

(2) | Anota el nimero del Comité o en su caso, el nombre del Secretario Ejecutivo del Consejo General.

(3) | Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que aspire a la candidatura independiente al cargo de Diputado (a).
(4) | Anotar el nimero de la cuenta bancaria aperturada.

(5) | Anotar el nombre de la Institucion bancaria donde se aperturé la cuenta.

(6) | Sefialar el nombre de la Asociacién Civil

(7) | Firma autdgrafa del ciudadano que serd postulado como candidato

(8)

Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que sera postulado como candidato.




FORMATO MANIFESTACION DE LA VOLUNTAD
DIP7 DE SER CANDIDATO
C.l. DIPUTADO

(CI MV)

, Coahuila de Zaragozaa ___de de 20__ (1)

COMITE DISTRITAL

(SECRETARIO EJECUTIVO DEL INSTITUTO
ELECTORAL DE COAHUILA) (2)
PRESENTE.-

El (Ia) que suscribe C. (3), por mi propio derecho,
con fundamento en lo dispuesto por los articulos 18, numeral 3, inciso d), apartado lll, del Reglamento de
Candidaturas Independientes para el Estado de Coahuila de Zaragoza, manifiesto que es mi voluntad ser
registrado como candidato independiente al cargo de Diputado (a) Propietario (a) por el principio de mayoria
relativa, por el Distrito Electoral Uninominal nimero (4) para el Proceso Electoral 20__ - 20__
(5) en el Estado de Coahuila de Zaragoza.

Sin otro particular, reciba un cordial saludo.

Atentamente

C. (6)

(7)




Instructivo de llenado

(1) | Anotar el lugary la fecha.

(2) | Anota el nimero del Comité o en su caso, el nombre del Secretario Ejecutivo del Consejo General.
(3) | Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que aspire a la candidatura independiente.

(4) | Anotar el nimero del distrito al que corresponde.

(5) | Anotar el afio del proceso en el que pretende contender.

(6) | Firma autdgrafa del ciudadano que serd postulado como candidato

(7)

Anotar el nombre y apellidos del ciudadano que sera postulado como candidato.
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