
 
ANEXO 4  

ACUERDO IEPC/CG-A/108/2025 

CONSTANCIA DE ASISTENCIA 
NÚMERO DE FOLIO ________ 

 
 

 

 

 
Nombre de la asociación que pretende obtener el registro como Agrupación Política Local 

 

 

CO N S T A N C I A    D E    A S I S T E N C I A 

Con fundamento en lo señalado en el artículo 29 del Reglamento de Agrupaciones Políticas Locales, de este 
Organismo Público Local, la Dirección Ejecutiva de Asociaciones Políticas, registró la lista de asistencia de la 
asamblea Distrital celebrada por la organización ciudadana__________________________________ en el 
Distrito ______________, con sede en el Municipio __________________ en el lugar ubicado en 
____________________ el día ______________, haciendo constar el registro de asistencia, a dicha asamblea de 
la persona ciudadana que a continuación se menciona: 

___________________________      ___________________________________      _________________________________ 
                            Pimer apellido                                                        Segundo apellido                                                                                             Nombre ( s) 
 

masculino____femenino_____no binario____         ____________________   ___________________________          ______ 
                                    Género:                                                                               Número Telefónico                                                         Correo Electrónico                                                      Edad 
 
__________________________            __________________________ 
        Se auto adscribe a un grupo étnico: SI o NO                     En caso de que la respuesta anterior sea si,  

indicar el Grupo étnico al que se auto adscribe  

Con domicilio en: 

__________________________       _______________ 
 Avenida/Calle/Privada                                                               número                                                colonia                                                                          Sección  
  
 
 ___________________________________________________________  ____________________________ ___________  
 Municipio                       distrito local Entidad Federativa 
 
Ocupación_________________________________________________ 
 
 
 

 

 
 

 

 
 

Clave de 
Elector 

                   

 OCR  
(13 dígitos)  o 

CIC  
(9 dígitos) 

                  

                                                                                                                                                            Se anexa fotocopia por ambos lados de la referida credencial.  

 

Firma o huella digital 

  
Los datos personales están protegidos en términos de la Ley de Protección de datos Personales en Posesión de Sujetos Obligados del Estado de Chiapas y 
serán utilizados por el Instituto de Elecciones y Participación Ciudadana del Estado de Chiapas únicamente para fines de verificar los requisitos de la Ley de 
Instituciones y Procedimientos Electorales del Estado de Chiapas y del Reglamento de Agrupaciones Políticas Locales para el registro de Agrupaciones Políticas 
Locales.   
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