Aplicacion de Trabajador Electoral
Por favor complete toda la informacion y regrese a:
Por Correo: Town Clerk/Registrar, 41 South Main Street, Randolph, MA 02368

Por fax: (781) 961-0919; o por correo electronico: csass@randolph-ma.gov

Nombre Fecha de nacimiento

Direccion

Nu,mero de Correo Electronico

teléfono

JEsta registrado i Has sido
para votar en MA? Si condenado por un No

crimen federal?
Horario disponible el dia de la elecciones
6:30 am-9:00 pm 6:30 am-1:30 pm 1:30 pm-9:00 pm

Enumera los idiomas que habla en el espacio a continuacion

Certifico que la informacion dada arriba es verdadera y completa.

Firma

Date Approved:

Town Manager
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