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COMITÉ DE EVALUACIÓN DEL PODER JUDICIAL
DEL ESTADO DE SONORA
P R E S E N T E.-

En [ciudad], a los [día] días del mes de [mes] de [año], [nombre completo], por mi propio derecho, manifiesto mi voluntad de aceptar recibir notificaciones vía electrónica sobre la información derivada de mi solicitud para postularme para el cargo de _____ , por el Municipio ______ del Estado de Sonora , en el proceso electoral extraordinario 2024 - 2025, en el correo electrónico siguiente: [correo electrónico].
De igual forma, autorizo como domicilio para oír y recibir notificaciones personales el ubicado en: [domicilio].



ATENTAMENTE






Firma
[Nombre completo]
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