DISTRITO ESCOLAR DE LA CIUDAD DE PEEKSKILL, 1031 EIm Street, Peekskill, NY 10566

VOta nte m i I ita r Este formulario es para los miembros del
SOI iC itu d d e Reg iSt ro Servicio Uniformado ausentes y sus familias..

Imprima claramente en tinta azul o negra

TENGA EN CUENTA: Esta solicitud lo registra como votante militar dnicamente en el distrito escolar. Si desea recibir una
boleta electoral militar, complete la solicitud para una boleta electoral militar que se encuentra por separado. Si desea
registrarse como votante militar en la junta electoral de su condado o estado, comuniquese directamente con ellos.
Esta solicitud debe devolverse por correo o en persona a la Oficina del Secretario del Distrito Escolar, a mas tardar a las
5:00 p. m. del decimoquinto (15.2 ) dia antes de la eleccién.

1. éQuién eres? Elige una.
Q Estoy en servicio activo en los Servicios Uniformados o la Marina Mercante -O- O Soy un cényuge o dependiente elegible.
Q Soy un miembro de la Guardia Nacional activado por érdenes estatales.
0 Soy ciudadano estadounidense y vivo fuera del pais, y tengo la intencion de regresar.
Q Soy ciudadano estadounidense y vivo fuera del pais, y mi regreso es incierto.
Q Soy ciudadano estadounidense y vivo fuera del pais, y nunca he vivido en los Estados Unidos .

Sexo U Femenino
U Masculino

Apellido o apellido Nombre Inicial del segundo nombre Sufijo

Numero de Seguro Social Numero de licencia de conducir o identificacion estatal Fecha de nacimiento

2. Direccion residencial en el distrito escolar:

Direccion de la calle Ciudad, pueblo, aldea Estado Cddigo postal

Correo electrénico Teléfono #

3.Direccion militar:

Direccidn de la calle Ciudad, pueblo, aldea Estado Cdodigo postal

4, Debes leer y firmar esta declaracion.

Juro o afirmo, bajo pena de perjurio, que: m La informacidn en este formulario es verdadera, precisa y completa a mi leal
saber y entender. Entiendo que una declaracién material errédnea de hechos al completar este documento puede constituir
motivo de condena por perjurio. m Soy ciudadano de los EE. UU., tengo al menos 18 afios de edad (o los tendré el dia de la
eleccidn), soy elegible para votar en la jurisdiccidn solicitada, y m No estoy descalificado para votar debido a haber sido
condenado por un delito grave u otro delito descalificante, ni he sido declarado mentalmente incompetente; o si es asi, mis
derechos de voto han sido restablecidos; y m No me estoy registrando, solicitando una boleta ni votando en ninguna otra
jurisdiccién de los Estados Unidos, excepto la jurisdiccion citada en este formulario de votacion.

incognita




Todos los registros militares deben devolverse al Distrito por correo o en persona a:

Carmery Méndez-Battle, secretaria del distrito
Distrito escolar de la ciudad de Peekskill

Calle Eim 1031

Peekskill, Nueva York 10566

cmendezbattie@peekskillschools.org
914-737-3300x1531

Teléfono: 914-737-3912


mailto:cmendezbattle@peekskillschools.org

