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Una vez que llene el formulario debe fi rmarlo y enviarlo por correo a la junta electoral de su condado. 
Si lo envía por fax o por correo electrónico no se podrá procesar ya que requiere de una fi rma original. 

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN COMO VOTANTE DE MARYLAND
PARA INSCRIBIRSE, USTED DEBE
 Ser ciudadano estadounidense;
 Ser residente de Maryland;
 Tener por lo menos 18 años de edad antes de la próxima elección general;
 No estar bajo custodia debido a incapacidad mental;
 No haber sido condenado por comprar o vender votos;
 No haber sido condenado más de una vez por un delito de violencia (Derecho Penal 

Artículo §14-101);
 No haber sido condenado por un delito deshonroso (cualquier delito grave o delito que 

involucre engaño, fraude o corrupción) a menos que;  
haya sido perdonado, O 
haya cumplido con una sentencia impuesta por la Corte (primera condena), O
que hayan transcurrido por lo menos 3 años desde que cumplió con la sentencia 
impuesta por la Corte (segunda condena o posterior).

PUEDE USAR ESTE FORMULARIO PARA
 Inscribirse para votar en las elecciones federales, estatales, de condado y municipales 

de Maryland.
 Cambiar su nombre, dirección o afi liación política.

INFORMACIÓN SOBRE LOS PLAZOS
 Esta solicitud debe recibirse en una ofi cina electoral de Maryland a 

más tardar a las 9 p.m., 21 días antes de una elección.
 Si su solicitud está completa y se le considera habilitado para votar, 

se le enviará por correo una tarjeta de aviso de votante.
 No se le considerará inscripto hasta que reciba su tarjeta de aviso 

de votante. 
 La presentación de este formulario a otra persona que no sea un funcionario, 

empleado o representante de una junta electoral del condado no asegura que el 
formulario se haya presentado o registrado a tiempo.

PARA REMITIR ESTE FORMULARIO
 Llene las casillas 1 a 12 de la Solicitud. Firme y coloque la fecha en la casilla 13. Si 

usted está inscrito para votar en otro condado de Maryland u otro estado, debe llenar 
las casillas A y B en Última Inscripción del Votante. 

 Remita la solicitud a la Junta Electoral de su condado, utilizando el listado consignado 
al dorso de la solicitud.

INFORMACIÓN SOBRE LA INSCRIPCIÓN DE VOTANTES
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¿Tendrá usted 18 años de edad en la próxima elección general o antes?  Sí   No

¿Es usted ciudadano estadounidense? Sí   Sí   Sí No

Si su respuesta a cualquiera de las dos preguntas es NO, no llene este formulario.
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Marque las casillas pertinentes y complete las casillas de la 3 a la 13:

Nueva inscripción  Cambio de afi liación política

Cambio de nombre  Cambio de domicilio

Apellido                                                                             Título (Jr., Sr., etc.)                                                             Primer nombre                                                                Segundo nombre

Licencia de conducir o tarjeta de identifi cación de MVA – OBLIGATORIO
(Si no tiene ninguna de ellas, vea las instrucciones.) Marque aquí si no cuenta con una licencia de conducir de Maryland, tarjeta de 

identifi cación de MVA o número de seguro social actuales y vigentes.

Número de la calle           Nombre de la calle                No. Apto.                 Ciudad o poblado                 Código postal         Condado  

Dirección postal (si es diferente a la de la casilla 5):

              Mes              Día              Año

Sexo: Masculino  Femenino

Teléfono de día:

Partido (marque uno):   Demócrata                      Republicano                       Verde                     Constitución                    Libertario                     Populista

Independiente (no deseo afi liarme a ningún partido)               Otros – Especifi car:______________________________________________

Marque aquí si desea obtener más información sobre centros electorales para personas 
mayores, incapacitados o votantes que no puedan leer o escribir la papeleta electoral.

Marque aquí si desea información para trabajar como juez electoral 

de la Junta Electoral de su condado.

Por el presente juro o ratifi co, bajo pena de perjurio, que: Soy ciudadano estadounidense.  Soy residente de Maryland.  Tendré por lo menos 18 años de edad antes de la próxima elección general.                 
 No estoy bajo custodia por incapacidad mental.  No he sido condenado por comprar o vender votos.  No he sido condenado más de una vez por delito de violencia.  No he sido condenado por delito 

deshonroso (a menos que haya sido indultado o haya cumplido con la sentencia por una primera condena o hayan pasado 3 años desde el cumplimiento de la sentencia por una segunda o posterior 
condena). La información contenida en esta solicitud es verdadera a mi leal saber y entender, información y creencias.

Fecha de 
Nacimiento:

A

B

INFORMACIÓN SOBRE LA ÚLTIMA INSCRIPCIÓN DEL VOTANTE (de ser aplicable)
Apellido                           Título (Jr., Sr., etc.)                    Primer nombre                    Inicial del segundo nombre                    Fecha de nacimiento

Número de la calle Nombre de la calle No. Apto. Ciudad o poblado Estado Código postal CondadoDirección 
en la última 
inscripción:

Nombre en 
la última 
inscripción:

x

                                                     Firma (obligatoria)                                                  Fecha

DO NOT WRITE IN SPACE BELOW

REG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBER

MC           VOTER ID 

DISTRICT                        PRECINCT                        WARD                         MONTH                         DAY                                 YEAR

REG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBERREG. CODE                                  CLERK’S INITIALS                         CONTROL NUMBER

Marque aquí si 
reside en la Ciudad 
de Baltimore.

Domicilio de 
Residencia en 
Maryland:



INSTRUCCIONES PARA INSCRIPCIÓN DEL VOTANTE

   1.  Ciudadanía de los EE.UU. - Para inscribirse en Maryland debe ser ciudadano 
estadounidense.

   2.  Uso de la solicitud - Marque todas las casillas que se apliquen a usted. 

   3. Nombre - Escriba su nombre completo en letra de molde: apellido, título (si es aplicable), 
primer nombre e inicial del segundo nombre. 

  4.   Número de identifi cación personal - Si no proporciona esta información no se le 
inscribirá para votar. 

4a.  Si posee una licencia de conducir de Maryland o una tarjeta de identifi cación de la MVA 
actuales y vigentes, deberá ingresar el número de identifi cación en el inciso 4a. Si no posee 
una licencia de conducir de Maryland o una tarjeta de identifi cación de la MVA actuales o 
vigentes , debe ingresar al menos los últimos 4 dígitos de su número de seguro social. La 
revelación de su número completo de seguro social es voluntaria. La autoridad reglamentaria 
que permite a los funcionarios solicitar su número de seguro social es el Art. S3-202 de la 
Ley Electoral. El número sólo se usará para la inscripción y otros procesos administrativos. Se 
mantendrá con carácter confi dencial.

4b.  Número de identifi cación personal - Marque la casilla 4b si no cuenta con una licencia de 
conducir de Maryland, tarjeta de identifi cación de la MVA o número de seguro social actuales 
y vigentes. 

   5.  Domicilio de Residencia en Maryland - Escriba en letra de molde el número de su casa, 
el nombre de la calle y el número de apartamento (de ser aplicable), ciudad o poblado, 
código postal y condado de residencia; si vive en la Ciudad de Baltimore, marque la casilla 
correspondiente.

   6.  Domicilio de Residencia en Maryland - Si su dirección postal es diferente de su domicilio de 
residencia, escriba su dirección postal en la casilla 6.

   7.  Fecha de nacimiento - Escriba el mes, día y año (4 dígitos) en el que nació. 

   8. Sexo - Auto aclaratorio.

   9.  Teléfono durante el día - Escriba el número telefónico para contactarlo durante el día. 
La ofi cina electoral podría tener que llamarlo para clarifi car información consignada en 
su solicitud. 

10.  Partido - Debe afi liarse a un partido si desea participar en la elección primaria de dicho 
partido. Marque sólo una casilla. 

11.  Asistencia en el centro de votación - Marque la casilla si desea recibir información acerca de 
la asistencia disponible en los centros de votación para personas mayores, discapacitados o 
votantes que no pueden escribir o leer la papeleta electoral.

12.  Jueces electorales  Jueces electorales   - Marque la casilla si desea recibir información para trabajar como juez 
electoral en un centro de votación el día de la elección. 

13.  Lea la información en la casilla 13, fi rme y ponga la fecha en su Solicitud de inscripción 
como votante. 

INSTRUCCIONES SOBRE LA ÚLTIMA INSCRIPCIÓN DEL VOTANTE 
A.  Nombre en la Última Inscripción 

Escriba su nombre completo en letra de molde: apellido, título (si es aplicable), primer nombre, 
segundo nombre y fecha de nacimiento.

B.  Dirección en la Última Inscripción
Escriba su antigua dirección: calle, ciudad o poblado, código postal, condado y estado. 

Las casillas A-B se usarán para transferir la última inscripción de su condado anterior de residencia 
al condado de residencia actual. Si usted está registrado en otro estado, la Junta Electoral de su 
Condado le notifi cará al estado para que retiren su nombre de sus registros. 

ADVERTENCIA
Proporcionar información falsa para obtener la inscripción como votante constituye delito de 
perjurio y está penado con una multa de hasta $1,000 o hasta 5 años de prisión, o ambos.

AVISO DE REGISTROS PERSONALES / CONFIDENCIALES
Este formulario reúne información personal para fi nes de inscripción de votantes. Si no está 
inscrito para votar y rehúsa proporcionar esta información, no podrá votar en Maryland. Puede 
actualizar sus datos de inscripción como votante en cualquier momento en la Junta Electoral 
de su condado. Con excepción de las casillas señaladas como confi denciales, los registros de 
inscripción de votantes se encuentran generalmente a disposición del público; asimismo, éstos 
pueden compartirse con comisionados del jurado / secretarios u otras agencias gubernamentales 
de acuerdo a la ley. La ley prohíbe el uso de la información contenida en los registros de 
inscripción de votantes para fi nes comerciales. 

Si usted rehúsa inscribirse para votar, ese hecho se mantendrá confi dencial y se utilizará 
únicamente para fi nes relacionados con la inscripción del votante. Si usted se inscribe para votar, 
la identidad de la ofi cina ante la cual presenta la solicitud se mantendrá confi dencial y se utilizará 
únicamente para fi nes relacionados con la inscripción del votante .

AVISO
No se le considerará un votante inscrito hasta que reciba su tarjeta de aviso de votante. Si no 
recibe la tarjeta de aviso de votante en un período de tres semanas, deberá ponerse en contacto 
con la Junta Electoral de su condado.

PREGUNTAS
Si tiene alguna pregunta, comuníquese con la Junta Electoral de su condado o la Junta Electoral 
Estatal llamando a los números consignados en la parte de abajo de la solicitud.

          Las solicitudes para inscripción de votantes con letra 

grande, se encuentran disponibles y pueden ser solicitadas a la 

Junta Electoral de su condado o a la Junta Electoral del Estado.

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN COMO VOTANTE DE MARYLAND

Condado de Allegany
701 Kelly Road, Suite 213
Cumberland, MD 21502-3401
301-777-5931

Condado de Anne Arundel
P.O. Box 490
Glen Burnie, MD 21060-0490
410-222-6600

Ciudad de Baltimore
Charles L. Benton Bldg.
417 E. Fayette Street, Rm. 129
Baltimore, MD 21202-3432
410-396-5550

Condado de Baltimore
106 Bloomsbury  Avenue
Baltimore,  MD 21228
410-887-5700

Condado de Calvert
P.O. Box 798
Prince Frederick, MD 20678-0798
410-535-2214
DC Line 301-855-1376

Condado de Caroline
Health & Public Services Bldg.
403 S. Seventh Street, Suite 247
Denton, MD 21629-1335
410-479-8145
Condado de Carroll
225 N. Center Street, Room105
Westminster, MD 21157-5194
410-386-2080

Condado de Cecil
Court House
129 E. Main Street, Rm. 332
Elkton, MD 21921-5940
410-996-5311

Condado de Charles
P.O. Box 908
La Plata, MD 20646-0908
301-934-8972
301-870-3167

Condado de Dorchester
P.O. Box 414
Cambridge, MD 21613-0414
410-228-2560

Condado de Frederick
Winchester Hall
12 E. Church Street
Frederick, MD 21701-5447
301-694-1005

Condado de Garrett
Public Service Center
2008 Maryland Highway, Suite 1
Mountain Lake Park, MD 21550-6349
301-344-6985

Condado de Harford
133 Industry Lane
Forest Hill, MD 21050
410-638-3565

Condado de Howard
Executive Park Building
8900 Columbia-100 Parkway
Columbia, MD 21045
410-313-5820

Condado de Kent
135 Dixon Drive 
Chestertown, MD 21620-1141
410-778-0038

Condado de Montgomery
P.O. Box 4333
Rockville, MD 20849-4333
240-777-8500
TDD 800-735-2258

Condado de Prince George’s
16201 Trade Zone Ave.
Upper Marlboro, MD 20774
301-430-8020
24hr. Info. Line 301-627-2814 
TDD 301-627-3352

Condado de Queen Anne’s
County Annex Bldg.
P.O. Box 274
Centreville, MD 21617-0274
410-758-0832

Condado de St. Mary’s
P.O. Box 197
Leonardtown, MD 20650-0197
301-475-4651

Condado de Somerset
P.O. Box 96
Princess Anne, MD 21853-0096
410-651-0767

Condado de Talbot
P.O. Box 353
Easton, MD 21061-0353
410-770-8099

Condado de Washington
35 W. Washington Street, Room 101
Hagerstown, MD 21740-4834
240-313-2050
TDD 301-791-3033

Condado de Wicomico
P.O. Box 4091
Salisbury, MD 21803-4091
410-548-4830

Condado de Worcester
100 Belt Street
Snow Hill, MD 21863-1310
410-632-1320

          !
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