Registrese para votar

Con este formulario, usted se registra para votar en las elecciones del
estado de Nueva York. También puede usar este formulario para:

* cambiarel nombre o la direccion en su registro de votante;
« afiliarse a un partido politico;
* cambiar su afiliacion a un partido politico;

* registrarse previamente para votar sitiene 16 0 17 anos.

Para registrarse, debe cumplir con los
siguientes requisitos:

Envie este formulario por correo o
entréguelo en la Oficina de la Junta

Complete el formulario de abajo y envielo a la direccion de
su condado que figura al dorso, o entréguelo en la oficina de
la Junta Electoral de su condado.

Envie este formulario por correo o entréguelo, como minimo,

25 dias antes de las elecciones en las que quiere votar. Su
condado le notificaré que esta registrado para votar.

;Tiene alguna pregunta?

Formulario de registro de votantes del estado de Nueva York

Verificacion de identidad

Intentaremos verificar su identidad antes del dia de las
elecciones mediante el nimero del DMV (nimero de la
licencia de conducir o nimero de identificacion de no
conductor), o los tltimos cuatro digitos de su nUmero de
Seguridad Social, que usted indicara abajo.

Sino tiene numero del DMV o de Seguridad Social, puede
usar una identificacién valida con foto, una factura actual

de servicios publicos, un estado de cuenta bancaria, un
cheque de su sueldo, un cheque del gobierno o algun otro
documento del gobierno que muestre su nombre y direccion.

* serciudadano de los EE. UU.; Con este formulario, puede incluir una copia de estos tipos de
identificacion. Asegurese de doblar el formulario y de sellarlo

a cada lado con cinta adhesiva.

Comuniquese con la Junta Electoral de su condado que
figura al dorso de este formulario o llame al
1-800-FOR-VOTE (para TDD/TTY, marque 711).

e tener 18 anos (puede registrarse previamente a los
160 17 afos, pero no puede votar hasta que tenga 18);

* noestar en prision por condena de un delito grave; . - ) . ,
Sino podemos verificar su identidad antes del dia de las

elecciones, se le pedira una identificacion cuando vote
por primera vez.

*  noejercer el derecho a votar en otro lugar; Consulte las respuestas y las herramientas disponibles

en nuestro sitio web WWWw.elections.ny.gov.

* no haber sido declarado incompetente por un tribunal.
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1-800-367-8683 FIE (W[ o
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Informacion en espanol: si le interesa obtener este
formulario en espanol, llame al 1-800-367-8683

CEORL: # A BB R R SOk R A,
FET: 1-800-367-8683

o Es delito proporcionar un registro falso o dar informacién falsa a la Junta Electoral. Escriba en letra de molde con tinta azul 0 negra.

[si CINo

(Es usted ciudadano de los EE. UU.?

Si surespuesta es No, no puede registrarse para votar.

Os Ove
B) ;Tiene al menos 16 afos y comprende que debe tener 18 anos el dia de las

2 elecciones o antes para votar, y que hasta que tenga 18 anos al momento de
dichas elecciones su registro se marcara como “pendiente” y no podra emitir un
voto en ninguna eleccion? DS(DNO

Si surespuesta es No a las dos preguntas anteriores, no puede registrarse para votar.

A) ;Tendra 18 anos o mas el dia de las elecciones o antes?

© Requisitos

Apellido Sufijo
Su nombre 3 ) -

Primer nombre Inicial del segundo nombre ‘ ‘
Mas informacion 4  Fechade nacimiento ‘ ‘ ‘/‘ ‘ M LALA ‘ 5 Sexo
Los puntos 5, 6y 7 son

6 Teléfono ‘ L H L H L ‘ 7  Correo electronico

opcionales

Direccién (no proporcione un apartado postal)

La direccién donde N.° de apto. Caodigo postal \

vive

Ciudad/Pueblo/Aldea

Condado del estado de Nueva York

La direccion Direccion o apartado postal

donde recibe su 9 Apartado postal Cddigo postal ‘
COfreSpOhdenCla

Sino es laindicada arriba.

Ciudad/Pueblo/Aldea

Antecedentes de ONo

asi 11 ¢Enquéano? ‘

10 ¢Havotado antes?

votacion L
Informacion Su nombre era

electoral que ha

cambiado 12 Sudirecciénera

Si es que hubo algiin cambio

i ) Su estado o condado dentro del estado de Nueva York anterior era
0 si nunca antes voto.

Identificacion

Debe seleccionar una opcién.

[0 Numero del DMV del estado de Nueva York o ‘

13 [ Ultimos cuatro digitos de su nimero de Seguridad Social X X X — X X —‘ L

Sitiene preguntas, consulte

Verificacion de identidad més arriba. [ Notengo licencia de conducir del estado de Nueva York ni nimero de Seguridad Social.

Partido politico Deseo afiliarme a un partido politico o Declaracion jurada: Juro o declaro que:
Debe seleccionar D Partido Demdcrata ¢ soy ciudadano de los Estados Unidos;
una opcic’m. D Partido Republicano ® habré residido en el condado, en la ciudad o en la aldea

durante, al menos, 30 dias antes de las elecciones;

[ Partido Conservador

Lainscripcion en un partido

politico es opcional, pero, para

votar en la eleccién primaria de 14
un partido politico, el votante

debe afiliarse a ese partido

politico, a menos que las reglas
estatales del partido permitan lo
contrario.

[J Partido de Familias Trabajadoras

O otro

No quiero afiliarme a ningtn partido politico
y deseo ser un votante independiente
[ Ningun partido

Firma
D Necesito solicitar una Boleta para votantes
Preguntas 15 ausentes. Fech
OpCiona|eS D Quisiera trabajar en una mesa electoral el dia de echa
las elecciones.

16

e cumplo con todos los requisitos para registrarme

para votar en el estado de Nueva York;

la firma o la marca en el recuadro de abajo es de mipunoy letra.

lainformacién anterior es verdadera. Entiendo que,
de no serlo, me pueden condenar y multar con hasta
$5,000 o encarcelar por hasta cuatro anos.

L20z/p/G "oy
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Oficinas del Condado

Manhattan

200 Varick Street, 10 FI
Nueva York, NY 10014
Phone: 1.212.886.2100

Bronx

1780 Grand Concourse, 5 FI
Bronx, NY 10457

Phone: 1.718.299.9017

Oficinas de Condado de la Junta Electoral

Oficina General

32 Broadway, 7 Fl

Nueva York, NY 10004-1609

Phone: 1.212.487.5300 / 1.212.487 5400

Centro de llamadas: 1.866.VOTE.NYC

Correo electrénico: electioninfo@boe.nyc.ny.us
Sitio web: www.vote.nyc.ny.us

Brooklyn Staten Island

345 Adams Street, 4 Fl 1 Edgewater Plaza, 4 Fl
Brooklyn, NY 11201 Staten Island, NY 10305
Phone: 1.718.797.8800 Phone: 1.718.876.0079
Queens

118.-35 Queens Boulevard, 11th Fl
Forest Hills, NY 11375
Phone: 1.718.730.6730
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