SOLICITUD DE REGISTRO DE VOTANTE DE MINNESOTA
Soélo para ciudadanos de los Estados Unidos

¢ Es usted ciudadano de los Estados Unidos? L1Si No Sélo para uso de la

;Tendra 18 arios de edad en o antes de la fecha de las proximas elecciones? Si dNo Oficina Local
Si respondié “NO” a alguna de las preguntas anteriores, NO complete este formulario.
Ciudad o municipio de residencia Pais

Apellido Sufijo
asrR QJR 04l
ain alv a

Primer nombre Segundo nombre

Direccion (residencia) N° de apto. |Ciudad Cadigo postal

Si la correspondencia no puede ser entregada en el domicilio indicado |Ciudad Cadigo postal
mas arriba, proporcione una casilla de correo.

Fecha de nacimiento (no la fecha de hoy) Numero de teléfono Distrito escolar donde vive
A 4 S 4 I N I O Y I )
Mes Dia Afio (codigode area) (si o conoce)
La Ley Federal requiere que usted proporcione su nimero de N° de licencia de conducir de MN o N° de ID de MN

licencia de conducir de Minnesota o el de su ID (tarjeta de 10a
identificacion) de Minnesota. -O BIEN- los ultimos 4 digitos de : L L
su numero de Seguro Social en caso de no contar con una

licencia de conducir de Minnesota o ID de Minnesota. Si usted no Ultimos 4 digitos de su Numero de Seguro Social
cuenta con ninguno de los dos requisitos, escriba “NINGUNO”

en el casillero 10b. Si usted no proporciona esta informacion, es * L

posible que su formulario de registro no sea procesado.

Direccién de correo electronico (opcional)

Si usted estaba anteriormente registrado para votar con otro nombre o direccion, complete los casilleros 12 y 13.
Apellido anterior Primer nombre anterior Segundo nombre anterior

Direccién anterior donde usted estaba registrado Ciudad Estado |Cddigo postal

L/l O Marque aqui se desea obtener informacién sobre cémo actuar como juez de mesa de elecciones.

Lea la declaracion a continuacion y firme sélo si

todas las partes aplican a usted.
Certifico que yo:
« tendré al menos 18 afios al dia de las elecciones;
« soy ciudadano de los Estados Unidos;
» habré residido en Minnesota durante 20 dias antes del dia de la eleccion;
« conservaré mi residencia en la direccion proporcionada en el formulario de registro;
* no tengo tutela judicial sobre mi persona por la cual haya perdido mi derecho al voto;
* no he sido declarado legalmente incompetente para votar por ninguna corte;
* no he sido sentenciado por un delito mayor sin haber recuperado mis derechos civiles; y
« he leido y entendido esta declaracion, y entiendo que dar falso testimonio es un delito penado con no mas de 5 afios de
céarcel o con una multa de no mas de $10,000, o ambos.

Fecha: |||y Firme aqui X
Mes Dia Afo ’ ] .
Rev. 9/2003 - Spanish SOLO PARA USO OFICIAL EN EL DIA DE LA ELECCION
W ___ QO MN Driver's License  Q Late Notice Q Passport or Q Utility Hill (type)
P__ or MN ID Q Tribal ID Military 1D

SD Q Prior Registration Q Student ID O Witness ID Number: (if different from 10a)




LA OFICINA DE
CORREOS NO
ENTREGARA SIN
OFFLCIALY # UNA ESTAMPILLA
*ELECTI Q{ N MAIL DE PRIMERA CLASE

ENVIAR A Secretary of State
60 Empire Drive
Suite 100
St. Paul, MN 55103

Para registrarse a fin de votar en el estado de Minnesota, usted debe cumplir las tres condiciones siguientes:

1. Ser ciudadano de los Estados Unidos de América, y
ﬁ-rd H:I‘I.lh 1 : r r .7
;‘e "R 2. Ser residente del estado de Minnesota al menos 20 dias antes del dia de la eleccion, y
SN
“%;'rg""" *; 3. Tener al menos 18 afios de edad al dia de la eleccion.

Instrucciones para los votantes
1. Complete los casilleros 1 a 15 de la Solicitud de Registro de Votante de Minnesota.
2. El nimero de teléfono es opcional.

3. Firme y coloque la fecha en la Solicitud de Registro de Votante de Minnesota.
Informacién general

Si desea mas informacion para votar, registrarse para votar, identificar su lugar de votacion, conocer los resultados
de las elecciones estatales, obtener informacion sobre campaias o conduccion de las elecciones, visite el sitio web
de la Secretaria de Estado de Minnesota en www.sos.state.mn.us.

Usted NO estara oficialmente registrado para votar hasta que esta solicitud no sea procesada por su auditor del
condado. Usted recibira por correo una Tarjeta de Informacion sobre Distrito Electoral. Si no la recibe antes de la
proxima eleccion, o si desea hacer alguna pregunta, comuniquese con su auditor del condado.

También comuniquese con el auditor mencionado si necesita informacion sobre registro o bien obtener asistencia
electoral para personas mayores, con discapacidades o que estén en instituciones de cuidado de la salud.

Informacion sobre la fecha limite
Usted puede registrarse preliminarmente en cualquier momento, siempre que lo haga con una anticipaciéon minima

de 20 dias respecto a la eleccion. Si no puede registrarse con dicha anticipacion, debera registrarse en su lugar de
votacion el mismo dia de la eleccion.

Su Auditor del Condado y la Oficina de la Secretaria de Estado pueden facilitarle,
a su pedido, solicitudes de Registro de Votante de Minnesota de mayor tamaiio.



