Formulario de asistencia
al votante de Maryland

L8, ASISTENCIA

Utilice este formulario si un votante solicita asistencia para votar. El asistente sélo puede hacer lo siguiente:

+ Leer lasinstrucciones, el contenido de la boleta o la solicitud de voto provisional.
+ Rellenar una solicitud de voto provisional segun las indicaciones del votante.
+ Marcar o depositar la boleta, o utilizar los dispositivos de votacién.

Voter Information

This part must be completed
by the election judge.

Name of Voter

Street Unit #

City State MD Zip

The voter named above has asked for help with voting. The helper is:

(O Aperson chosen by the voter (Go to Part 2)

QO Two election judges (Go to Part 3)

Para un asistente
elegido por el votante

Esta parte debe ser
completada por el asistente.

Nombre del asistente

Calle No.

Ciudad Estado Cédigo postal

Afirmo que:
1. No soy el empleador del votante ni agente del empleador del votante;
2. No soy funcionario ni agente del sindicato de votantes;
3. No he sido designado impugnador ni vigilante para estas elecciones;
4. No soy un candidato que figure en la boleta electoral;
5. El votante me pidié que lo asistiera a marcar o depositar la boleta, o que le ayudara a rellenar
una solicitud de voto provisional;
6. S6lo ayudaré al votante a:
A.leer las instrucciones, el contenido de la boleta o la solicitud de voto provisional;
B. rellenar una solicitud de voto provisional segun las indicaciones del votante;
C. marcar o depositar la boleta, o utilizar los dispositivos de votacion
7. No sugeriré al votante coémo debe votar en ningin debate o asunto, ni influiré en él de ningiin modo.

Asistente, firmey escriba la fecha aqui (Obligatorio)

Fecha de hoy (mm/dd/aaaa)
X

For the election
judges helping the
voter

This part must be completed
by two judges of different
parties.

Election judge, sign here (Required)

Party Affiliation
X

Election judge, sign here (Required)

Party Affiliation
X




