Licitacion No. IFT-8

Apéndice G. Manifestacion de Interés.
(Lugar y fecha)

Instituto Federal de Telecomunicaciones
Insurgentes Sur No. 1143, colonia Nochebuena,
demarcacion territorial Benito Juarez, C.P. 03720,
Ciudad de México

En cumplimiento a lo establecido en las “Bases de la Licitaciéon Publica para concesionar el uso,
aprovechamiento y explotacion comercial de 234 Frecuencias en el segmento de 88 a 106 MHz
de la banda de Frecuencia Modulada y 85 Frecuencias en el segmento de 535 a 1605 kHz de la
banda de Amplitud Modulada, para la prestacion del Servicio Publico de Radiodifusiéon Sonora
(Licitacion No. IFT-8)”, en particular, en los numerales 5y 6.1.1 de las mismas, manifiesto(amos)
lo siguiente:

(El _suscrito/A nombre de (Nombre del Interesado)) declaro(amos) bajo protesta de decir
verdad, que es (mi(nuestro) interés) participar en la Licitacion No. IFT-8 como (persona fisica
| persona moral / Consorcio) y que conozco(cemos) y acepto(amos) plenamente el contenido,
los requisitos y las condiciones que se establecen en la Convocatoria, las Bases, sus Apéndices
y Anexos, asi como en la normatividad aplicable.

Asimismo, declaro(amos) bajo protesta de decir verdad, que la totalidad de la informacién y
documentacion que (el(los) suscrito(s)) presente(n) derivado de lo dispuesto en las Bases, sus
Apéndices y Anexos durante la Licitacién No. IFT-8, incluida aquella que emane del presente
escrito, es completa, veraz y fidedigna; y se autoriza al Instituto para que lleve a cabo todas las
acciones que resulten procedentes, incluyendo, de manera enunciativa mas no limitativa,
cualquier tipo de requerimiento, verificacién, validacion o investigacion que sea necesaria para
comprobar la veracidad de ésta.

Finalmente, manifiesto(amos) que conozco(cemos) el Aviso de Privacidad Integral que se senala
en el numeral 19 de las Bases y acepto(amos) el tratamiento de mis datos personales y/o los
datos personales de mi(nuestra) representada conforme a lo prescrito en dicho numeral.

Atentamente

(Nombre y firma del(los) Interesado(s) o del (de los) representante(s) comun(es) del Consorcio
y/o su(s) representante(s) legal(es))
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Nota 1: En el registro a través del SER, se solicitara el domicilio fiscal de la persona interesada,
unicamente a efecto de poder generar la Hoja de Ayuda para el pago de Derechos
correspondiente.

Nota 2: La documentacion que se proporcione con motivo del presente Apéndice no contara
como parte de la entrega de documentacién sefalada en el numeral 6.1.3 y, en su caso, el
numeral 6.1.5 de las Bases; sin embargo, ambas deberan corresponder a la misma persona
fisica, moral o Consorcio que se manifiesta en el presente escrito.

Aviso _importante: El presente Apéndice es unicamente de referencia. El Interesado debera
aceptar la manifestacion y firmar electrénicamente a través del SER utilizando la e.firma.
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	Nombre y firma dellos Interesados o del de los representantes comúnes del Consorcio: 


