Red de Mujeres Politicas en el estado de Veracruz

pLE Comisién Permanente £t

de Igualdad Bt
de Género

Veracruz y No Discriminacién

[ORGANISMO PUBLICO LOCAL ELECTORAL]

RED DE MUJERES [SNIT@S
EN ELESTADO DE VERACRUZ

FORMATO PARA OTORGAR CONSENTIMIENTO

ORGANISMO PUBLICO LOCAL ELECTORAL
DEL ESTADO DE VERACRUZ
PRESENTE

La que suscribe, mediante el presente otorgo mi consentimiento para formar parte de la Red de
Mujeres Politicas en el estado de Veracruz, |a cual es una via de comunicacién permanente con las mujeres
interesadas e involucradas en la vida politico-electoral de la entidad, a efecto de generar un acercamiento
institucional con ellas, para brindarles acompafiamiento y orientacidn ante posibles casos de violencia
politica contra las mujeres en razén de género; ello, a través de acciones concretas para prevenir, atender

y erradicar esta modalidad de violencia.

Manifiesto expresamente que comprendo que mi integracién a esta Red genera un vinculo de contacto
directo con las mujeres a las que esta dirigida, y que tiene diversos propdsitos tales como informar,
asesorar y capacitar sobre estas posibles practicas; asi como coadyuvar en la erradicacién de este tipo de

conductas y generar insumos que visibilicen la gravedad de esta modalidad de violencia.

Por lo anterior, proporciono mis datos:

Nombre completo:

Cargo que desempefio:

Teléfono fijo:

Teléfono celular:

Correo electrénico:

No Cual?

Simpatizante o Militante en algtin
Partido Politico:

Finalmente, autorizo que se me pueda contactar a través de mi correo electrdénico y/o teléfono celular, y
gue me sea enviada, por cualquiera de estas vias, informacién en materia de violencia politica contra las
mujeres en razén de género. Asimismo, en caso de sufrir este tipo de violencia, autorizo que mi caso sea
parte de los informes que se elaboren con fines estadisticos y de visibilizacion sobre estas conductas en

el estado de Veracruz.

, Veracruz; a de de

Firma

(Nombre)



de Igualdad
de Género
y No Discriminacién

Comisién Permanente /A . .
” clocaldad ’{fﬁ Red de Mujeres Politicas en el estado de Veracruz

RED DE MUJERES [SNIT@S
EN ELESTADO DE VERACRUZ

AVISO DE PRIVACIDAD PARA LA PROTECCION DEL TRATAMIENTO
DE DATOS PERSONALES

El Organismo Publico Local Electoral del Estado de Veracruz, es responsable del tratamiento de los datos
personales que las mujeres proporcionen para la integraciéon de la Red de Mujeres Politicas en el estado
de Veracruz, en términos de la normatividad aplicable. Los datos personales seran utilizados con la

finalidad de proporcionar informacién sobre la violencia politica contra las mujeres en razén de género.

Consulte el aviso de privacidad integral, en el siguiente sitio:

https://www.oplever.org.mx/sitiotransparencia/datospersonales/ap/utigei/red.pdf

Para mayor informacion, puede llamar a los teléfonos (228) 818 5275, sin costo al 800 8374388, a efecto
de consultar la manifestacion de proteccién del tratamiento de datos personales con la que cuenta el

OPLE Veracruz.



