
  

  
    No. Consecuti vo de la Lista Nomi nal de Insaculados: (imprimir el número)  

                               PROCESO ELECTORAL EXTRAORDINARIO 2006 
 
 
 

CARTA NOTIFICACIÓN – CONVOCATORIA  
 
 

C. (imprimir el nombre, apellido pat erno y materno) 
Denominación d e la calle, número  interior y exterior 
Denominación d e colonia, código postal       ENTIDAD-DISTRITO LOCAL-MUNICIPIO-SECCIÓN-LOCALIDAD- MANZANA 
Clave de elector 
 
P R E S E N T E 
 
 
Resultado del fallo tomado por el Tribunal Electoral del Estado de México, en sesión 
pública No. 25 del 2 de Mayo de 2006 informo a usted, que el próximo 3 de septiembre 
de 2006 se realizará una elección extraordinaria para renovar a los Miembros del 
Ayuntamiento de Ocoyoacac, motivo por el cual el Consejo General del Instituto Electoral 
del Estado de México, con fundamento en el artículo 29, fracción III de la Constitución 
Política del Estado Libre y Soberano de México y en los artículos 14, 95, fracción XX; y 
166 del Código Electoral del Estado de México, determinó seleccionar a los ciudadanos 
que integrarán las Mesas Directivas de Casilla del municipio en mención. 
 
Por lo anterior, me es grato comunicarle que fue designado para desempeñar tan 
valiosa responsabilidad, por lo que deberá asistir a un Curso de Lunes a Domingo el 
dia que usted pueda en el horario de 9:00 a 20:00 horas, que se impartirá en el Centro de 
Capacitación localizado en el lugar que para tal fin indica la hoja de ubicación anexa 
al presente en el que se le explicarán las actividades que desarrollará el día de la jornada 
electoral. Es importante que lleve su credencial para votar cuando asista al curso y que 
participe para lograr la democracia del Estado de México de manera conjunta. 
 
 
 

“TÚ HACES LA MEJOR ELECCIÓN” 
A T E N T A M E N T E 

 
 
 

C. (imprimir el nombre completo d el vocal ejecutivo y la firma digital izada) 
VOCAL EJECUTIVO DE LA JUNTA MUNICIPAL No. 63 

DEL INSTITUTO ELECTORAL DEL ESTADO DE MÉXICO 
CON CABECERA EN OCOYOACAC 

 
 
 
 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 
CARTA NOTIFICACIÓN-CONVOCATORIA 

Datos de la Notificaci ón 
 

 

Municipio: (Indicar nombre del municip io en donde viva el ciudadano)Secci ón:(impr imir el núm.) Localidad:(imprim ir el nom bre del lugar en donde res ide e l ciudadano)  
Manzana:(Imprimir e l númer o al que corresponde el dom icil io)  
 

No. Consecuti vo de la Lista Nominal de i nsacul ados: (imprimir el número)  Clave de el ector: (Imprimir el código de la clave) 
 

Nombre completo:_________(Paterno)__________________________(Materno) _________________(Nombres)________ 
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S) 

 

Marque con una “X” la opción correspondiente: 
 

Quién recibe: A   Ciudadano Sorteado______  B    Familiar_______ C    Empleado_______ 
 

Notificado:  Sí No Fecha en que recibe:_____/_____/_____ 
 

Indique en el recuadro el número de la causa de No  Notificación:  
 

1. CAMBIO DE DOMICILIO 
2. SUSPENSIÓN TEMPORAL DE DERECHOS 
3. IMPEDIMENTO FÍSICO 
4. CANDIDATO POR ALGÚN PARTIDO POLÍTICO 
5. AUSENCIA TEMPORAL 
6. FALLECIMIENTO 

7. PARENTESCO CON CANDIDATOS 
8. CARGO DE DIRECCIÓN PARTIDISTA DE CUALQUIER JERARQUÍA 
9. SERVIDOR PÚBLICO DE CONFIANZA CON MANDO SUPERIOR 
10. CAUSAS NO JUSTIFICADAS 

 
_________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL CAPACITADOR 

 
NOMBRE Y FIRMA DEL CIUDADANO SORTEADO 

 
NOMBRE Y FIRMA DE QUIEN RECIBE EN EL CASO DE NO SER EL 

CIUDADANO SORTEADO  
 

LOGO EXTRAORDINARIA 

FORMATO 1 



VENTANA

25 cm

9 cm

17.5 cm

3 cm

25 cm

ENGOMADO



AGENDA DIARIA DEL INSTRUCTOR Y CAPACITADOR  
 

Junta Municipal No. 63 de Ocoyoacac   Fecha de elaboración: 
  
Nombre del Capacitador:   Mes: 
  
Nombre del Instructor: 

 
No. Fecha Día Actividad Observaciones 

   
 
 

  
 

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

     
 

     
 

     

Nota: Una copia de este formato deberá ser proporcionada de manera diaria al Instructor. 
 
 
   

Firma del Capacitador  Firma del Instructor 

 

FORMATO 3 







MANTA DE CENTRO DE CAPACITACIÓN

2.50 METROS

1
.5

0
 M

E
T

R
O

S

CENTRO DE
CAPACITACIÓN
ELECTORAL

HORARIO:

DE LUNES A DOMINGO DE 09:00 A 20:00 HORASDE LUNES A DOMINGO DE 09:00 A 20:00 HORAS

Ojillos reforzados



REPORTE SEMANAL DE LAS ACTIVIDADES DE PERIFONEO  
JUNTA MUNICIPAL No. 63 DE OCOYOACAC 

 
 

HORAS DE PERIFONEO FECHA DE 
PERIFONEO INICIO TÉRMINO TOTAL DE 

HORAS 

LUGAR DONDE SE 
PERIFONEO 

SECCIONES 
ATENDIDAS OBSERVACIONES 

       

       

       

       

       

       

       
 

       
 

       

       

       

TOTAL   
 

FORMATO 7 



 
 

Propuesta de guión para perifoneo 
(Primera etapa del 15 de julio al 8 de agosto) 

 
Promoción de la participación ciudadana en la  

capacitación electoral 
 
 
 

 
Locutor 

 

 
Texto 

 
 
 
 
 
 
 

Voz 
institucional 

Ciudadano de Ocoyoacac, el 3 de septiembre se 
llevará a cabo la Elección Extraordinaria de tu 
Ayuntamiento. 
 
En ella, tendrás la oportunidad de elegir a tus 
autoridades municipales, por eso tu participación es 
muy importante. 
 
Si recibes una invitación del Instituto Electoral del 
Estado de México para ser Funcionario de Mesa 
Directiva de Casilla, necesitas capacitarte. 
 
Es muy fácil. Funcionarios del IEEM te capacitarán 
en tu domicilio, trabajo o en el centro de 
Capacitación de la Junta Municipal. 
 
Si tienes dudas, llama al 01 800 712 43 36. No lo 
olvides, 01 800 712 43 36. Te atenderemos con 
gusto. 
 
IEEM. Instituto Electoral del Estado de México. 
 

 
 
 

Duración 40” 



 
 

Propuesta de guión para perifoneo 
(Segunda etapa del 12 de agosto al 1 de septiembre) 

 
Promoción de la participación ciudadana en la capacitación electoral 

 
 
 

Locutor  Texto 
 

Voz 
institucional 

El 3 de septiembre se llevará a cabo la Elección 
Extraordinaria del Ayuntamiento de Ocoyoacac. 
 
Si fuiste seleccionado para ser Funcionario de Mesa 
Directiva de Casilla, debes capacitarte. 
Todavía tienes tiempo. 
 
Recuerda que un funcionario del IEEM te capacitará 
en tu domicilio, trabajo o en la Junta Municipal. Es 
fácil y rápido. 
 
Si ya te capacitaste, sé parte de la Mesa Directiva 
de Casilla. 
 
Este domingo 3 de septiembre, tu participación es 
muy importante. 
 
Llama al 01 800 712 43 36. No lo olvides, 01 800 
712 43 336. Con gusto te atenderemos. 
 
IEEM. Instituto Electoral del Estado de México. 
 
 

 
 
 

Duración: 40” 
 



Quien fue designado  como de la Mesa Directiva de Casilla              , 

de la Sección Electoral No.______, municipio de Ocoyoacac, Distrito Electoral No. IV, para ejercer 

con responsabilidad las atribuciones que le confiere la Ley en la materia, para la elección 

extraordinaria del Ayuntamiento de Ocoyoacac Estado de México, que tendrá verificativo el próximo 

3 de septiembre de 2006, rigiéndose en todo momento por los principios de Certeza, Legalidad, 

Independencia, Imparcialidad y Objetividad, para garantizar la autenticidad y efectividad del sufragio 

ciudadano.

al C.

C.
PRESIDENTE DEL CONSEJO MUNICIPAL NO. 63

DE OCOYOACAC

C.
SECRETARIO DEL CONSEJO MUNICIPAL NO. 63

DE OCOYOACAC

“TÚ HACES LA MEJOR ELECCIÓN”

(EL COMPROBANTE DEBERÁ IR ADHERIDO AL NOMBRAMIENTO CON UNA RAYA PUNTEADA PARA CORTARSE)

Comprobante de Entrega-Recepción del Nombramiento al Cargo como Funcionario de Mesa Directiva de Casilla

Distrito:___________  Municipio:___________ Sección:_________ Localidad_________  Manzana____________Fecha en que recibe:______/______/_______

               

Nombre Completo: 

Cargo:       P         S         1E         2E                       Tipo de Casilla:      B    C   EX   ES  Propietario:        Suplente:     

Marca con una “X” la opción correspondiente:

Indique en el recuadro el número de la causa de NO ENTREGA DE NOMBRAMIENTO de acuerdo con las opciones que se señalan a continuación:

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE(S)

1. CAMBIO DE DOMICILIO

2. SUSPENSIÓN TEMPORAL DE DERECHOS

3. IMPEDIMENTO FÍSICO

4. CANDIDATO POR ALGÚN PARTIDO POLÍTICO

5. AUSENCIA TEMPORAL

6. FALLECIMIENTO

7. PARENTESCO CON CANDIDATOS

8 . C A R G O D E D I R E C C I Ó N P A R T I D I S T A D E C U A L Q U I E R 

JERARQUÍA

9. SERVIDOR PÚBLICO DE CONFIANZA CON MANDO SUPERIOR

10. NO TIENE CREDENCIAL PARA VOTAR CON     FOTOGRAFÍA

11. CAUSAS NO JUSTIFICADAS 

Nombre y Firma del Funcionario de Mesa Directiva de Casilla Nombre y Firma del Capacitador

Protesto cumplir el cargo conforme al artículo 144
de la Constitución Política del Estado Libre y Soberano de México. 

Capacitado:Marque con una “X” la opción correspondiente:

CAPACITADO EN: DOMICILIO CENTRO DE CAPACITACIÓN ITINERANTE

Con fundamento en lo establecido en la Constitución Política del Estado Libre y Soberano de 

México, en su artículo 29, fracción III y en el Código Electoral del Estado de México en sus artículos 

127, 128, 129 y 166 último párrafo. El Consejo Municipal Electoral No._63 con cabecera en 

Ocoyoacac, extiende el presente: 

No. consecutivo de la Segunda Insaculación:



 
REPORTE DIARIO DEL CAPACITADOR SOBRE EL AVANCE DE NOTIFICACIONES   

PRIMERA ETAPA 
 

 
Junta Municipal No. 63 de Ocoyoacac        Fecha de elaboración: ______/______/_______         No. de Reporte: _________ 
 
Nombre del Capacitador: __________________________________________________  Municipio: Ocoyoacac 
 
 

CAUSAS DE NO NOTIFICACIÓN 
 
 

 
NÚMERO DE 

SECCIÓN 
NÚMERO DE 

INSACULADOS 
POR SECCIÓN 

TOTAL DE 
NOTIFICADOS 
POR SECCIÓN 

Cambio de 
domicilio 

Suspensión 
temporal de 

derechos 
Impedimento 

físico 

Candidato 
por algún 

partido 
político 

Ausencia 
temporal Fallecimiento 

Parentesco 
con 

candidatos 

Cargo de 
dirección 
partidista  

Serv idor 
público de 
confianza 

con mando 
superior 

Causas no 
j ustificadas 

TOTAL DE 
CIUDADANOS NO 

NOTIFICADOS 

 
TOTAL GLOBAL  
(NOTIFICACIONES 

Y NO 
NOTIFICACIONES)  

 
 

               

 
 

               

 
 

               

 
 

               

 
 

               

 
 

               

TOTAL DEL DÍA 
                

TOTAL 
ACUMULADO 

 
               

 
 
 

ELABORÓ 
 

_______________________________ 
FIRMA DEL CAPA CITA DOR 

REV ISÓ 
________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL INSTRUCTOR 

FORMATO 10, 1/3 



 
REPORTE DIARIO DEL CAPACITADOR SOBRE EL AVANCE DE CAPACITACIONES  

PRIMERA ETAPA 
 

Junta Municipal No. 63 de Ocoyoacac        Fecha de elaboración: ______/______/_______         No. de Reporte: _________ 
 
Nombre del Capacitador: __________________________________________________  Municipio: Ocoyoacac 
 

 CAPACITACI ONES REALIZADAS POR 
MODALIDAD 

CAUSAS DE NO CAPACIT ACIÓN 

 NÚMERO 
DE 

SECCIÓN 

NÚMERO DE 
INSACULADOS 
POR SECCIÓN DOMICILIO ITINERANTE CENTRO 

TOTAL DE 
CAPACITADOS 
POR SECCCIÓN No sabe leer 

ni escribir 

Tendrá más 
de 70 años  
al día 3 de 
septiembre 

de 2006 

No tiene 
credencial 
para v otar 

No reside en 
la sección 
electoral 

que señala 
la credencial 

para v otar 

Es serv idor 
público de 
confianza 

con mando 
superior 

Tiene cargo 
de dirección 

partidista 

Tiene 
parentesco 
con algún 
candidato 

No se 
encuentra en 

pleno ej ercicio 
de sus 

derechos 
políticos 

Causas no 
justificadas 

TOTAL DE 
CIUDADANOS 

NO 
CAPACITADOS 
POR SECCIÓN 

 
TOTAL GLOBAL 

(DE  
CAPACITADOS Y 

NO 
CAPACITADOS) 

   
 

               

   
 

               

   
 

               

   
 

               

   
 

               

TOTAL 
DEL 
DÍA 

 

                 
TOTAL 
ACUMU
LADO 

 

                 

 
 

ELABORÓ 
 

_______________________________ 
FIRMA DEL CAPA CITA DOR 

REV ISÓ 
_________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL INSTRUCTOR 

 

FORMATO 10, 2/3 



 
 

                                            REPORTE DIARIO DEL CAPACITADOR SOBRE EL AVANCE DE ENTREGA DE NOMBRAMIENTOS   
                                         Y CAPACITACIÓN A FUNCIONARIOS DE MESAS DIRECTIVAS DE CASILLA 

                              SEGUNDA ETAPA 
 

 
Junta Municipal No. 63 de Ocoyoacac        Fecha de elaboración: ______/______/_______         No. de Reporte: _________ 
 
Nombre del Capacitador: __________________________________________________  Municipio: Ocoyoacac 
 
 

TOTAL DE FUNCI ONARIOS ATENDIDOS 
POR CARGO 

CAUSAS DE NO ENTREGA DE NOMBRAMIENTO 

PROPIETARIOS SUPLENTES 
 
 

 
SECCIÓN 

P S 1E 2E P S 1E 2E 

TOTAL DE  
 

NOMBRAMIENTOS 
Y 

CAPACITACI ONES 
REALIZADAS 

Cambio de 
domicilio 

Suspensión 
temporal de 

derechos 
Impedimento 

físico 

Candidato 
por algún 

partido 
político o 
coalición 

Ausencia 
temporal Fallecimiento  Parentesco 

con 
candidatos 

Cargo de 
dirección 
partidista  

Servidor 
público de 
confianza 

con mando 
superior 

No tiene 
credencial 
para votar 

con 
fotografía 

Causas no 
justificadas 

TOTAL DE 
NOMBRAMIENTOS 

Y  
CAPACITACI ONES 
NO REALIZADAS 

 
TOTAL 

GLOBAL 

 
 

          
          

   

 
 

                       

  
 

                      

TOTAL 
DEL DÍA 

 

                       

TOTAL 
ACUMULA

DO 
 

          
          

   

 

 
ELABORÓ 

 
_______________________________ 

FIRMA DEL CAPA CITA DOR 

REV ISÓ 
 

________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL INSTRUCTOR 

FORMATO 10, 3/3 



 
REPORTE DIARIO DE LA JUNTA MUNICIPAL SOBRE EL AVANCE DE NOTIFICACIONES   

PRIMERA ETAPA 
 
 

 
Junta Municipal No. 63 de Ocoyoacac              No. de Reporte: _________ 
 
Fecha de elaboración: ______/______/_______          Municipio: Ocoyoacac 
 

CAUSAS DE NO NOTIFICACIÓN 

 
 

 

NÚMERO
DE LA 

SECCIÓN 

TOTAL DE 
INSACULADOS 
POR SECCIÓN 

TOTAL DE 
NOTIFICADOS POR 

SECCIÓN  Cambio de 
domicilio 

Suspensión 
temporal de 

derechos 
Impedimento 

físico 

Candidato 
por algún 

partido 
político ó 
coalición 

Ausencia 
temporal Fallecimiento 

Parentesco 
con 

candidatos 

Cargo de 
dirección 
partidista 

Servidor 
público de 
confianza 

con mando 
superior 

Causas no 
j ustificadas 

TOTAL DE 
CIUDADANOS 

NO 
NOTIFICADOS 
POR SECCIÓN 

TOTAL GLOBAL  
(NOTIFICACIONES Y NO 

NOTIFICACIONES) 

 
 

               

       
          

  
 

              

  
 

              

  
 

              

   
 

             

TOTAL DEL 
DÍA 

 
               

TOTAL 
ACUMULADO 
 

               

 
ELABORÓ 

 

_____________________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL VOCAL DE CA PACITACIÓN 

VO. BO. 
 

______________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL VOCAL EJECUTIVO 

FORMATO 11, 1/3 



 
REPORTE DIARIO DE LA JUNTA MUNICIPAL SOBRE EL AVANCE DE CAPACITACIONES  

PRIMERA ETAPA 
 
Junta Municipal No. 63 de Ocoyoacac              No. de Reporte: _________ 
 
Fecha de elaboración: ______/______/_______          Municipio: Ocoyoacac 
 

 
CAPACITACI ONES REALIZADAS POR 

MODALIDAD CAUSAS DE NO CAPACITACIÓN 

 
NÚMERO DE 
LA SECCIÓN  

 
TOTAL DE 

INSACULADOS 
POR SECCIÓN DOMICILI O ITINERANTE CENTRO 

TOTAL DE 
CAPACITADOS 
POR SECCIÓN No sabe 

leer ni 
escribir 

Tendrá 
más de 70 

años  al 
día 3 de 

septiembre
de 2006 

No tiene 
credencial 
para v otar 

con 
fotografía 

No reside 
en la 

sección 
electoral 

que señala 
la 

credencial 
para v otar 

Serv idor 
público de 
confianza 

con mando 
superior 

Tiene 
cargo de 
dirección 
partidista  

Tiene 
parentesco 
con algún 
candidato  

No se 
encuentra 
en pleno 
ej ercicio 

de sus 
derechos 
políticos 

Causas no 
j ustificadas 

TOTAL DE 
CIUDADANOS 

NO 
CAPACITADOS 
POR SECCIÓN 

 
TOTAL GLOBAL 

(DE  
CAPACITADOS 

Y NO 
CAPACITADOS) 

 

       
         

  

       
         

  

       
         

  

       
         

  

TOTAL DEL 
DÍA 

 

                 

TOTAL 
ACUMULADO 
 

                 
 

 
ELABORÓ 

 

___________________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL VOCAL DE CA PACITACIÓN 

VO. BO. 
 

______________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL VOCAL EJECUTIVO 

 
 

FORMATO 11, 2/3 



 
 

REPORTE DIARIO DE LA JUNTA MUNICIPAL SOBRE EL AVANCE DE ENTREGA DE NOMBRAMIENTOS   
Y CAPACITACIÓN A FUNCIONARIOS DE MESAS DIRECTIVAS DE CASILLA  

SEGUNDA ETAPA 
 

 

Junta Municipal No. 63 de Ocoyoacac              No. de Reporte: _________ 
 
Fecha de elaboración: ______/______/_______          Municipio: Ocoyoacac 
 

TOTAL DE FUNCI ONARIOS ATENDIDOS 
POR CARGO TOTAL DE FUNCI ONARIOS ATENDIDOS POR CARGO 

PROPIETARIOS SUPLENTES 

TOTAL DE 
CAPACITADOS 

EN  
 
 

 

NÚMERO 
DE LA 

SECCIÓN  
P S 1E 2E P S 1E 2E 

D
O

M
IC

IL
IO

 

C
E

N
TR

O
 

IT
IN

E
R

A
N

TE
 

TO
TA

L 
D

E
 

N
O

M
B

R
A

M
IE

N
TO

S
 Y

 
C

A
P

A
C

IT
A

C
IO

N
E

S
 

R
E

A
LI

ZA
D

A
S

 

Cambio de 
domicilio 

Suspensión 
temporal de 

derechos 

Impedimento 
físico 

Candidato 
por algún 

partido 
político ó 
coalición 

Ausencia 
temporal 

Fallecimiento 
Parentesco 

con 
candidatos 

Cargo de 
dirección 
partidista  

Serv idor 
público de 
confianza 

con mando 
superior 

No tiene 
credencial 
para votar 

con 
fotografía 

Causas no 
justificadas 

TOTAL DE 
NOMBRAMIENTOS 

Y 
CAPACITACI ONES  
NO REALIZADAS 

TOTAL 
GLOBAL 

 
 

 
 

                         

  
 

                         

 
 

                          

 
 

                          

 
 

                          

TOTAL DEL  
DÍA 

                           
TOTAL 

ACUMULADO 
 

                          
 

 

ELABORÓ 
 

___________________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL VOCAL DE CA PACITACIÓN 

VO. BO. 
 

______________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL VOCAL EJECUTIVO 

 

FORMATO 11, 3/3 



Dirección de Capacitación 
Cuestionario de Verificación a los trabajos de  
Notificación y Capacitación (1ª Etapa) Proceso Electoral Extraordinario 2006 

 
 

MARCA ASÍ EN LA RESPUESTA CORRECTA 
 

Municipio 
 

 Nombre del Ciudadano 

Sección  
 

 Domicilio 

Aplicador 
 

 Teléf ono 

Firma del Ciudadano 
 

 

1.Cuando recibió su Carta Notif icación Convocatoria ¿el capacitador portaba alguna identificación e 
indumentaria que lo identif icara como personal del IEEM? 
 

a) Si b) No c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
2.¿El capacitador fue amable en su trato? 
 

a) Si b) No c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
3. La explicación que le dio el capacitador sobre el motiv o de su visita fue: 
 

a) Clara b) Conf usa c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
4. Adicional a la Carta Notificación Conv ocatoria ¿el capacitador le entregó otros documentos? 
 

a) Si b) No c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
5. ¿Quién recibió la Carta Notif icación Convocatoria? 
 

a) Ciudadano sorteado b) Persona distinta 
 

c) Solamente la dejó 
 

No sabe 

     
6. ¿Recibió de parte del capacitador una explicación sobre las actividades de la Jornada Electoral? 
 

a) Si b) No c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
7. Aproximadamente, ¿cuánto tiempo duró la explicación que le dió el capacitador? 
 

a) Menos de 30 minutos b) 30 minutos 
 

c) 1 hora 
 

d) Más de 1 hora 

     
8. ¿Considera usted que con la explicación que le dio el capacitador, podría desempeñar las funciones que le 
encomendarán durante la Jornada Electoral del 3 de septiembre de 2006? 
 

a) Si b) No c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
9. Antes de iniciar la explicación del capacitador ¿le f ue entregado el manual para el Funcionario de Mesa 
Directiva de Casilla? 

a) Si b) No c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
10. ¿Le gustaría participar como Funcionario de Mesa Directiv a de Casilla el día de la Jornada Electoral? 
 

a) Si b) No c) no sabe 
 

d) no contesta 

     
 

Al v alidar la f irma del ciudadano se desprende que es:     a) verdadera       b) f alsa 
 

X 

FORMATO 12 



Dirección de Capacitación 
Cuestionario de Verificación a los trabajos de 
 Entrega de Nombramientos y Capacitación (2ª Etapa) 
Proceso Electoral Extraordinario 2006 
 

MARCA ASÍ EN LA RESPUESTA CORRECTA 
 

Municipio  Nombre del Ciudadano 
Sección y Casilla 
 

 Domicilio 

Aplicador  Teléf ono 
Cargo para el que fue nombrado el ciudadano: 

PP SP E1P E2P PS SS E1S E2S  

 Firma del Ciudadano 

 

1.¿El Capacitador le entregó el Nombramiento que lo acredita como Funcionario de Mesa Directiv a de 
Casilla? 

a) Si  c) No 
 

 

     
2.¿El Capacitador le entregó el cuaderno de ejercicios prácticos? 
 

a) Si  c) No 
 

 

     
3. ¿El Capacitador le explicó las activ idades que desarrollará como Funcionario de Mesa Directiva de Casilla 
el día de la elección? 

a) Si  c) No 
 

 

     
4. ¿La explicación del Capacitador fue clara? 

a) Si  c) No 
 

 

     
5. Los Funcionarios que integran la Mesa Directiv a de Casilla son: 
 

a) Representantes de 
Partidos Políticos y 

Observ adores 

b) Presidente, Secretario 
y 2 Escrutadores 

 

c) Cuatro Vocales y 
Representantes de 

Partido 
 

No se 

     
6. La hora en que debe instalarse la casilla es: 
 

a) A las 7:45 horas b) A las 10:00 horas 
 
 

c) A las 8:00 
 

No se 

     
7. Es una de las f unciones del Presidente: 
 

a) Contar los v otos 
contenidos en la urna 

b) Llenar el Acta de la 
Jornada Electoral 

 

c) Suspender la votación 
en caso de alteración del 

orden 
 

No se 

     
8. Es una de las f unciones del Secretario: 
 

a) Mantener el orden 
dentro de la casilla 

b) Observ ar el desarrollo 
de la Jornada y al final 

emitir un inf orme 
 

c) Llenar las actas de la 
casilla 

No se 

     
9. Es una de las f unciones de los Escrutadores: 
 

a) Fijar en el exterior de 
la casilla los resultados 

de la v otación 

b) Recibir los escritos de 
incidentes y de protesta 

 
 

c) Contar el número de 
v otos a fav or de cada 

candidato 

No se 

     
10. ¿Qué se debe hacer al concluir las actividades en la casilla? 
 

a) Otorgar la constancia 
de may oría 

b) Entregar el paquete 
electoral en custodia a 
los partidos políticos 

 
 

c) Entregar el paquete 
electoral al Consejo 

Municipal 

No se 

     
 

Al v alidar la f irma del ciudadano se desprende que es:     a) verdadera       b) f alsa 
 

X 
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EL CONSEJO MUNICIPAL ELECTORAL No. 

 
En cumplimiento con lo ordenado por el artículo 173 del Código Electoral del Estado de México, se publican los 
cambios por causas supervenientes, en la Ubicación e Integración de las Mesas Directivas de Casillas que se 
instalarán el 3 de septiembre de 2006, para recibir la v otación de los ciudadanos en la elección para renov ar a la a los 
miembros del Ay untamiento de Ocoy oacac.  En esta publicación se señala la sección electoral, el tipo de casilla, su 
ubicación y el nombre de los funcionarios designados para la misma, siendo el día 2 de septiembre del año 2006. 
 
Domicilio del Consejo Municipal Electoral:  
Teléf onos:  
 
 

FUNCIONARIOS PROPIETARIOS  FUNCIONARIOS SUPLENTES 

 
EL PRESIDENTE DEL CONSEJO                                               EL SECRETARIO DEL CONSEJO 

MUNICIPAL ELECTORAL DE OCOYOACAC                               MUNICIPAL ELECTORAL D E OCOYOACAC 
RÚBRICA                RÚBRICA 
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