
તમારી અરજી કવેી રીતે સબિમટ કરવી:
જય્ાર ેતમારી અરજી પૂણર ્થાય, તય્ાર ેતમ ેતનેે સ્થાિનક કાઉન્ટી બૉડર ્ઑફ ઇલકે્શન્સને પરત કરી શકો છો.
જો તમને ખાતરી નથી ક ેતમાર ેતમારી અરજી મઇેલથી ક્યા ંમોકલવી , તો વધ ુમાિહતી માટ ેકૃપા કરીને 
www.vote.pa.gov/county ની મલુાકાત લો.

તમારું પણૂર ્થયેલ બેલેટ પરત આપવાની સમયસીમા 
ચૂંટણીના િદવસે સાંજે 8:00 વાગ્યા સુધી છે. કૃપા કરીને 
નોંધો કે તમારું પણૂર ્થયેલ બેલેટ કાઉન્ટીના બૉડર ્ઓફ 
ઈલેકશન્સને તે સમય સુધીમાં મળી જવું જોઈએ. 
પોસ્ટમાક્સર્ની ગણતરી કરવામાં આવતી નથી.

સમયસીમા સબંધંી ચેતવણી:
મેઇલ-ઇન બેલેટ માટે અરજી કરવાની સમયસીમા ચૂંટણી 
પહેલાના મંગળવારે સાંજે 5:00 વાગ્યા સુધી છે. કૃપા કરીને 
નોંધો કે તમારી અરજી તે સમય સુધીમાં કાઉન્ટીના બૉડર ્
ઑફ ઈલેકશન્સના કાયારલ્યમાં મળવી જરૂરી છે. 
પોસ્ટમાક્સર્ની ગણતરી કરવામાં આવતી નથી.

જરૂરી ઓળખ:

પર્શ્નો?
તમારી કાઉન્ટીની ઇલેક્શન્સ ઑિફસ
અથવા 1-877-VOTESPA 
(1-877-868-3772)ને કોલ કરો.

ઇલ-ઇન બેલટે માટ ેઅરજી કરવા માટ,ે તમ ેઓળખ િવભાગમા ંતમારો PA ડરા્ઇવર લાઈસન્સ અથવા PennDOT દ્વારા જારી 
કરાયલે ફોટો આઈડી કાડર ્નંબર પૂરો પાડવો જરરૂી છે.

જો તમારી પાસે PA ડરા્ઇવર લાઈસન્સ અથવા PennDOT દ્વારા જારી કરાયલે ફોટો આઈડી કાડર ્નથી, તો તમાર ેતમારા 
સોિશયલ િસકય્િુરટી નંબરના છેલલ્ા ંચાર (4) અકંો પુરા પાડવા પડશે.ે

જો તમારી પાસે આમાથંી કોઈ પણ પરક્ારની ઓળખનુ ંમાન્ય સ્વરપૂ ન હોય, તો કૃપા કરીને ઓળખ િવભાગમા ં"મારી પાસે PA 
ડરા્ઇવર લાઇસન્સ અથવા PennDOT ID કાડર ્અથવા સોિશયલ િસકય્ોિરટી નંબર નથી" શીષરક્વાળા બૉક્સમા ંચકેની 
િનશાની કરો. જો તમ ેઆ િવકલપ્ પસંદ કરો છો, તો તમાર ેસ્વીકાયર ્ID ની ફોટોકૉિપ જોડવી આવશય્ક છે.

વધ ુમાિહતી માટ ેwww.vote.pa.gov/MailBallot ની મલુાકાત લો, 1-877-868-3772 પર કોલ કરો, અથવા તમારી કાઉન્ટીની 
ઈલેકશન ઑિફસનો સંપકર ્કરો.

વાિષકર્ મેઇલ-ઇન બલેેટ િવનિંત શુ ંછ?ે
જો તમ ેસૂચવો છો ક ેતમ ેવાિષકર ્મઇેલ-ઇન બેલેટ િવનંિત યાદીમા ંઉમેરાવા માગંો છો, તો તમન ેદર વષેર ્મઇેલ-ઇન બેલેટ માટનેી 
િવનંિત ફરી નવી કરવાની અરજી પરા્પ્ત થશ.ે તમારી અરજી મજંરૂ થયા પછી, તમ ેવષનાર ્બાકીના સમયગાળા માટ ેઆપમળેે 
બેલેટસ્ પરા્પ્ત કરશો અન ેતમાર ેદરકે ચૂટંણી માટ ેઅલગથી અરજી કરવી પડશ ેનહી.ં 

તમ ેવાિષકર ્મઇેલ-ઇન બેલેટની િવનતંી સિબમટ કરો ત ેપછી જો તમ ેકાઉન્ટીની બહાર સથ્ળાતંરન ેકારણ ેતમારી મતદાર 
નોધંણીન ેઅપડટે કરો છો, તો કૃપા કરીને ખાતરી કરો ક ેતમારુ ંસરનામુ ંઅપડટે કરતી વખત ેતમારા વાિષકર ્સ્ટટેસન ેટરા્ન્સફર 
કરવામા ંઆવે.

ચેતવણી: જો તમે મેઇલ-ઇન બેલેટ મેળવો છો અને તમારા બેલેટને અંિતમ તારીખ સુધીમાં પરત કરો છો, તો તમે ચૂંટણીના િદવસે 
તમારા મતદાન સ્થળે મત આપી શકશો નહીં. જો તમે તમારા મત અપાયેલ મેઇલ-ઇન બેલેટને અંિતમ તારીખ સુધીમાં પરત કરવામાં 
અસમથર્ હો, તો તમે ચૂંટણીના િદવસે તમારા મતદાન સ્થળે માતર્ પર્ોિવઝનલ બેલેટથી જ મત આપી શકો છો, િસવાય કે તમે તમારું 
મેઇલ-ઇન બેલેટ અને મતદારના જાહેરનામા સાથેનું િરટનર્ પરબીિડયું િનિયમત બેલેટ દ્વારા મત આપવા માટે રદબાતલ કરવા માટે 
ચૂંટણી સંબંધી ન્યાયાધીશને સરન્ડર કરો (સોંપી દો).
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મતદાન િવશે વધુ માિહતી માટે 
અમારી વેબસાઇટની મુલાકાત 
લો: www.vote.pa.gov.

Information in English:
If you would like to obtain this form in English, 
call 1-877-868-3772.



M
Page 2

નામ છાપો
કૃપા કરીને તમારંુ નામ 
િબલકુલ તે રીતે છાપો, જેમ 
તમે નોંધાયેલા છો.

1
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પરથ્મ
નામ મધ્ય નામ અથવા 
પર્ારંિભક

તમારા િવશે
ફોન અને ઇમેલ િવકલ્પ 
તરીકે છે અને આ ફોમર્માં 
જો માિહતી ખૂટતી હોય તો 
ઉપયોગમાં લેવામાં આવે 
છે.

2
ઇમેલ

જન્મ તારીખ (જરૂરી છે) ફોન નંબર

મારી પાસે PA ડરા્ઇવર લાઈસન્સ કે PennDOT આઈડી કાડર ્કે સોિશયલ િસક્યુિરટી નંબર નથી.

ઓળખ
જો તમારી પાસે PennDOT 
નંબર હોય, તો તમારે તેનો 
ઉપયોગ કરવો જ જોઈએ. જો 
તેમ ન હોય, તો કૃપા કરીને 
તમારા સોિશયલ િસક્યુિરટી 
નંબરના છેલ્લાં ચાર અંક 
પર્દાન કરો. "જરૂરી ઓળખ" 
સૂચનાઓનંુ પેજ જુઓ.

તમારા સોિશયલ િસક્યુિરટી નંબરના છેલ્લાં ચાર આંકડા        X X X - X X -

PA ડરા્ઇવર લાઇસન્સ અથવા PennDOT આઈડી કાડર ્નંબર

આ ફોમર્ માટે 
મદદ
જો તમે િવભાગ 6 માં 
ઘોષણામાં હસ્તાક્ષર 
કરી શકતા નથી, તો આ 
િવભાગ પૂણર્ કરો.
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હંુ આ દ્વારા ઘોષણા કરંુ છંુ કે હંુ મારી મેઇલ-ઇન બેલેટ માટેની અરજી પર સહાય િવના હસ્તાક્ષર કરી શકતો નથી કારણ કે હંુ મારી બીમારી અથવા શારીિરક 
અસમથર્તાને કારણે લખી શકતો નથી. મંે મારી જગ્યાએ મારંુ િચહ્ન કયુરં્ છે અથવા હસ્તાક્ષરને બદલે િચહ્ન કરવામાં સહાયતા લીધી છે.

મતદાતાનું િચહ્ન

સાક્ષીની સરનામું

સાક્ષીના હસ્તાક્ષર

તારીખ

ઘોષણા
6

વોટર હસ્તાક્ષર અહીં તારીખ

હું ઘોષણા કરું છું કે હું આગામી પર્ાથિમક અથવા ચૂંટણીમાં મેઇલ-ઇન બેલેટ દ્વારા મત આપવા માટે પાતર ્છું; કે હું મારી મતદાર નોંધણી રેકોડર ્
અનુસાર નોંધાયેલ પાટીરન્ો બેલેટ માટે િવનંિત કરું છું; અને કે આ મેલ-ઇન બેલેટ અરજીમાં મેં આપેલી તમામ માિહતી સાચી અને ખરી છે.

વાિષર્ક મેઇલ-
ઇન િવનંિત
વધુ માિહતી માટે "વાિષર્ક 
મેઇલ-ઇન બેલેટ િવનંિત શંુ 
છે?" જુઓ.

7
હું આ વષર્ માટે મેઇલ-ઇન બેલેટ્સ મેળવવા અને દર વષેર્ મેઇલ-ઇન બેલેટ માટેની દર વષર્ની અરજી મેળવવા માંગું છું.

જો તમે આ વષર્ માટેના બાકીના સમયગાળા માટે મેઇલ-ઇન બેલેટ્સ મેળવવા માટે અરજી કરવા માંગો છો અને દર વષેર્ આપમેળે મેઇલ-ઇન બેલેટ્સ માટેની વાિષર્ક અરજી 
મેળવવા માંગો છો, તો કૃપા કરીને નીચે દશાર્વો. તમે વાિષર્ક મેઇલ-ઇન બેલેટની િવનંતી સબિમટ કરો તે પછી જો તમે કાઉન્ટીની બહાર સ્થળાંતરને કારણે તમારી મતદાર 
નોંધણીને અપડેટ કરો છો, તો કૃપા કરીને ખાતરી કરો કે તમારંુ સરનામંુ અપડેટ કરતી વખતે તમારા વાિષર્ક સ્ટેટસને ટર્ાન્સફર કરવામાં આવે.

મતદાનનો િજલ્લા 
અથવા િપર્િસન્ક્ટ 
(જો જાણીતું હોય તો) મ્યુિનિસપાિલટી વોડર ્(જો જાણતા હોય તો)

તમારંુ સરનામંુ 
કૃપા કરીને રિજસ્ટડર્ થયા 
પર્માણે જ તમારંુ સરનામંુ 
છાપો. જો તમારંુ સરનામંુ 
બદલાઈ ગયંુ છે, તો તમારે 
પહેલાં તમારી મતદાર 
નોંધણીને અપડેટ કરવી 
જોઈએ. તમારંુ સરનામંુ 
અપડેટ કરવાની અંિતમ 
તારીખ આગામી ચંૂટણીની 
તારીખના 15 િદવસ 
પહેલાંની છે.

3
શહેર

હું આ સરનામે ત્યારથી રહ્યો છું 

િઝપ

સરનામું (PO બૉક્સ નહીં) એપાટરમ્ેન્ટ નંબર

 કાઉન્ટીરાજ્ય  PA

બેલેટને 
ટપાલમાં ક્યાં 
મોકલવંુ?

4

ઉપર જેવું સરનામું

આ સરનામું મારું (ઉદાહરણ: વેકેશન હોમ, કામચલાઉ રહેઠાણ, વગેરે)

શહેર િઝપરાજ્ય

પેિન્સલવેિનયા મેઇલ-ઇન બેલેટ માટેની અરજી

ચેતવણી: જો તમે મેઇલ-ઇન બેલેટ મેળવો છો અને તમારા બેલેટને અિંતમ તારીખ સુધીમાં પરત કરો છો, તો તમે ચૂંટણીના િદવસે તમારા મતદાન સ્થળે મત આપી શકશો નહીં. જો તમે તમારા મત 
અપાયેલ મેઇલ-ઇન બેલેટને અિંતમ તારીખ સુધીમાં પરત કરવામાં અસમથર્ હો, તો તમે ચૂંટણીના િદવસે તમારા મતદાન સ્થળે માતર્ પર્ોિવઝનલ બેલેટથી જ મત આપી શકો છો, િસવાય કે તમે 
તમારું મેઇલ-ઇન બેલેટ અને મતદારના જાહેરનામા સાથેનું િરટનર્ પરબીિડયું િનયિમત બેલેટ દ્વારા મત આપવા માટે રદબાતલ કરવા માટે ચૂંટણી સંબંધી ન્યાયાધીશને સરન્ડર કરો (સોંપી દો).

સરનામું 
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Fulton County Election Office
101 Lincoln Way West, 
Suite 102
McConnellsburg, PA 17233
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Voter Registration Office 
520 N Columbus Blvd
5th Floor
Philadelphia, PA 19123 
(215) 686-1591 
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(570)278-6697
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2401 Pleasant Valley Rd 
Ste 219
York, PA 17402
(717) 771-9604

For a listing of available 
email addresses, go to 
www.vote.pa.gov/county.

કાઉન્ટીની ચંૂટણી ઑિફસના સરનામાં
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તમારું પૂણર્ કરેલ અરજી ફોમર્ આ સ્વ-મેઇલ કવરમાં મૂકો, 
પછી ફોલ્ડ કરો, ટેપ લગાવો, અને તમારી કાઉન્ટીની 
ઇલેક્શન્સ ઑિફસમાં મોકલો.

• સ્ટેપલ્સનો ઉપયોગ કરશો નહીં.
• કાઉન્ટીની ઇલેક્શન્સ ઑિફસના સરનામાં પેજ 2 પર આપેલા છે.
• ખાતરી કરો કે સરનામું બહાર દેખાય અને અરજી ફોમર્ અંદર હોય. 

અહીં પહેલો ફોલ્ડ કરો

તમારુ ંસરનામુ:ં
અહીં પર્થમ-
કક્ષાનું ટપાલ 
ટાંકણ ચોંટાડો

તમારી કાઉન્ટીની ઇલેક્શન્સ ઑિફસનું સરનામું:

અહીં બીજો ફોલ્ડ કરો

પેિન્સલવેિનયા મેઇલ-ઇન બેલેટ 
માટેની અરજી 
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	1: 
	 First name: 
	 Middle name or initial: 
	 Last Name: 
	 Suffix: Off

	2: 
	 Birth date (required): 
	 Phone number: 
	 Email: 

	3: 
	 Address (not P: 
	O: 
	 Box): 


	 Apt: 
	 number: 

	 City: 
	 Zip: 
	 County: 
	 Voting district or precinct (if known): 
	 Municipality: 
	 Ward (if known): 
	 I have lived at this address since: 

	4: 
	 Same as above: Off
	 Address or PO Box: 
	 City: 
	 State: 
	 Zip: 
	 This address is my (e: 
	g: 
	 vacation home, temporary residence, etc: 
	): 




	5: 
	 PA driver’s license or PennDOT ID card number: 
	 Last four digits of your Social Security number       X X X - X X -: 
	 I do not have a PA driver’s license or a PennDOT ID card or a Social Security number: Off

	6: 
	 Date: 

	7: 
	 I would like to receive mail-in ballots this year and receive annual applications for mail-in ballots each year: Off

	8: 
	 Date: 
	 Address of witness: 



