Nueva Jersey | 76
Solicitud de Inscripcion de Votantes

,,._;.41;' / Escriba claramente con tinta. Se requiere toda la informacién q menos que esté marcada como opcional.

2 ¢

Marque las casillas [ Nuevainscripcién U Cambio de direccion Q Afiliacién a partido politico Sélo para
quecorrespondan:  [JCambiodenombre  QActualizacién de lafirma o Cambio de sin afiliacién uso oficial

2 ¢Es ciudadano estadounidense? O Si O No | ;Tendra 18 afios de edad paralaproxima eleccion? 0 Si N0  |secretario
(Sino lo es, NO complete este formulario) | (Si no es asi, NO complete este formulario)
3 Apellido Primer Nombre Segundo nombre o Inicial | Sufijo (Jr., Sr., ll) jNum. de inscripcién
- ‘ Timbre de hora de
4 Fechadenacimiento  pes [ Dia Afio| | 1a oficina
5 Numero de licencia de conducir de NJ o SiNO tiene una Licencia de conducirde NJ o
Numero de identificacién de MVC de no conductor Identificacion de MVC de no conductor, indique | ]
L] | |1 ] | NN | | | losuitimos4digitos de suNumero de Seguro Social.
[ *Juro o afirmo que NO tengo una Licencia de conducir de NJ, ldentificacién de MVC como no conductor ni Numero de Seguro Social.”
6 Direccién del domiciio (VO use apartadospostales) | Apt | Municipalidad Condado Estado |Cédigopostal
7 Direccion postal si es diferente de la anterior | Apt Municipalidad Condado Estado | Codigopostal
Ultima direccion registrada para votar icipali
8 roittrghallni pomess)l P Apt. | Municipalidad Condado Estado | Cédigopostal Elrpofmo
en persona
9 Nombre anterior si hace un cambio de nombre Numero de teléfono durante el dia
(Opcional)
10 ¢Desea declarar una afiliacioén a un partido politico? U Si, el nombre del partido es
{Opcional) U No, no deseo afiliarme a ningun partido politico.
11 Declaracién - Juro y afimo que: @ Habré residido en el Estado y condado al menos e Entiendo que cualquier inscripcién falsa
Sexo @ Soy ciudadano de los Estados Unidos 30 dias antes de la préxima eleccion o fraudulenta puede someterme a una
2 @ Vivo en la direccion indicada @ No estoy bajo fianza ni cumpliendo una sentencia multa de hasta $15,000, pena de carcel
Q Femenllno @ Tendré por lo menos 18 afios de edad  debido a una condena por un delito penado por  hasta 5 afios o las dos cosas, conforme
Q0 Masculino para la préxima eleccion o antes ninguna ley federal ni estatal aR.S. 19:34-1

Firma: Firme o marque y fecha en la lineas a continuacion Si el solicitante no puede completar este formulario, escriba
el nombre y la direccién de la persona que completé
este formulario.
Nombre Fecha
X Direccion

Fecha

Instrucciones importantes para las secciones 5 6y 10

5) Alos votantes que presenten este formulario por correo y se inscriban para votar por primera vez; Sino tiene ningunadela
informacién requerida en la seccién 5, o si no puede verificarse la informacion que indique, se le pedira presentar una COPIA de
una identificacién actual con fotografia o un documento con su nombre y direccion actual incluida, para evitar tener que
presentar identificacion en la sede de votacion.

Nota: Los Ndmeros de identificacién son confidenciales y no los comunicaré ninguna entidad gubernamental. Cualquier persona que use
dichos ndmeros ilegalmente quedard sujeta a sanciones penales.

6) Siusted no tiene domicilio fijo, puede completar la seccién 6 dando un punto de contacto o la ubicacién donde pasa la
mayor parte del tiempo.

10) Puede declarar una afiliacién politica o puede declarar no estar afiliado, sin importar ninguna afiliacién anterior a un partido. Es
OPCIONAL completar la seccion 10 y no afectara la aceptacion de su solicitud de inscripcion de votante. Un votante puede
afiliarse a uno de los partidos siguientes: Democratic (Demécrata), Republican (Republicano), Green (Verde), Libertarian

(Libertario), Natural Law (Ley Natural), Reform (Reforma) o United States Constitution (Constitucién de los Estados Unidos).

formacién‘? Marque hé_ﬁésnla# g‘-gqmi_nu_aniéri si des'aa% recibir mas informacion éégrca de:
b ~ Qaccesibilidad del lugar de votacion | [ materiales electorales disponibles
lugares de votacién {J votar si tiene alguna discapacidad, = en este otro idioma:

. .t o incluyendo problemas de visién g ~ —
Para obtener més informacién visite www.NJElections.org o llame a la linea gratis 1.877-NJVOTER (1-877-658-6837)

njdoe-2.8.07




Usted puede mscnburse,
~ m Es ciudadano de los Estados Unid
. ®Vaa tener 18 afos de edad para la

~ mVa a ser residente del Estado y del
~ mNO esta actuaimente cumpliendo u

 Plazo de inscripcion: 21

me;ma e#ecmoﬂ : --
gpndadﬁ 30 dias antes de Ia e#ecciﬂn : :
'ia condena, bajo fianza ni ha sido cendenadﬁ par un dehi@ mayo_

mas antes de una eleccmn

El Comisionado del Condado de inscnkmen le notificara si se acepta su sol;citud:'j

~ Sino se acepta, se le notificara c“{amc _completarla y/o carmgma
5 ,,Tiene alguna pregunta? visite wv v

1-877-NJVOTER (mm@aﬁ-@aay

IGJEleetmnsf QI"Q o Hame a a imea,gr "hs__:
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\ Por favor sello con la cinta y la vuelta
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