
고령자 및 신체 불구자 투표 접근권에 의한 대리 투표 신청서 
 
카운티 선거 위원회 앞: 
본인은 아래 서명한 유자격 투표권자로서 아래 기재된 시, 군, 읍에 거주하고 있습니다. 본인의 지식과 
정보 그리고 신념에 따르건데, 본인은 ‘주 정무국장 (the Secretary of the Commonwealth)’이 규정한  
기준에 의해 ‘카운티 선거 위원회 (the County Board of Elections)’ 가 고령자와 신체 불구자가 이용할  
수 없다고 결정한 투표소에 배치 되었음을 선언 합니다. 그런고로, ‘고령자와 신체 불구자를 위한 투표  
접근법 (the Voting Accessibility for the Elderly and Handicapped Act)’에 의해, 본인은 아래에  
설명하는 이유(들)로 인해 선거일에 투표를 할 수 있는 대체 방법을 제공받을 자격이 있다고 선언하는  
바 입니다. 

□     고령자 (65 세 또는 그 이상) 

□              신체 불구자 (일시적 또는 영구적 신체 불구) 

 
        귀하의 불구 상태를 기술 하십시요: 

                ___________________________________________________ 
                ___________________________________________________ 
 

신청인 서명 
                                                         

신청인 이름 인쇄체 

 
신청인 주소 

 
우편함 그리고 우편 번호 

   
       시, 구, 또는 읍                                                                                                       구/지구 
             

생년 월일 
 

현 투표 장소 위치 
                                              

신청인 전화 번호 
 
                                                                                                       (하나를 서클 하십시요) 
대리 투표지 작성을 위해 도움이 필요 하십니까?                                예,             아니오                                                           


