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 Party.* - ฉันได้ปฏิเสธที่จะเปิดเผยความชอบพรรคการเมืองใดพรรคการเมืองหนึ่งที่มีสิทธิ์เข้าร่วมในการเลือกตั้งรอบแรก อย่างไรก็ตาม สาหรับการเลือกตั้ง 
  

 

 

 
  

 , I am requesting to become a permanent vote-by-mail voter. A vote-by-mail ballot will automatically be sent to me in 

 แสดงว่าฉนัก าลงัขอเป็นผูล้งคะแนนเสยีงทางไปรษณย์ีถาวร บตัรเลอืกตัง้เพือ่ลงคะแนนเสยีงทางไปรษณย์ีในการเลอืกตัง้ทกุคร้ังในอนาคต

FOR OFFICIAL USE ONLY California Vote-By-Mail Ballot Application 
ใบสมัครขอบัตรเลือกตั้งเพื่อลงคะแนนเสียง  

ทางไปรษณีย์ของรัฐแคลิฟอร์เนีย 
Rev. 10/2013 

Enter the date of the election and the type of election (e.g., Primary, General, or Special). This application must be received by your county elections 
official not later than seven (7) days prior to the date of the election. The date of the election can be found at www.sos.ca.gov/elections/elections_m.htm.  
A ballot will not be sent to you if this application is incomplete or inaccurate. – กรุณากรอกวันที่ของการเลือกตั้งและประเภทการเลือกตั้ง (เช่น รอบแรก ทั่วไป หรือ 
พิเศษ) เจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบด้านการเลือกตั้งของเทศมณฑลของคุณต้องได้รับใบสมัครนี้ก่อนหน้าวันเลือกตั้งเจ็ด (7) วันเป็นอย่างช้า ค้นหาวันที่ของการเลือกตั้งได้ที่  
www.sos.ca.gov/elections/elections_m.htm หากกรอกข้อมูลในใบสมัครนี้ไม่ครบถ้วนหรือข้อมูลที่กรอกไม่ตรงตามความเป็นจริง จะไม่ส่งบัตรเลือกตั้งให้แก่คุณ 
1.  This is an application for a vote-by-mail ballot for the , election.  

Month/Day/Year  Type of Election (Primary, General, or Special) 

นเปี่ ็ นใบสมคัรขอบตัรเลอกตื งเพั้ อลงคื่ ะแนนเสยงทางไปรษณี ียส์าหรบการเลั อกตื ง้ั 
ประเภทการเลือกตั้ง (รอบแรก ทั่วไป หรือพิเศษ)  เดือน/วันที่/ปี 

2.  Print name – ชอตื่ วบรรจง: ั   3. Date of birth – วนเดั อนปื ี เกด: ิ  

First - ชื่อตัว   Middle Name or Initial - ชื่อรอง หรืออักษรตัวแรกของชื่อกลาง  Last - นามสกุล  Month/Day/Year - เดือน/วันที่/ปี 

4.  Residence address – ทอยี่ ของทู่ พ่ีกอาศั ย:ั   
Number and Street (P.O. Box, Rural Route, etc. will not be accepted)  
เลขที่และถนน (อย่าเขียนตู้ ปณ. เส้นทางชนบท ฯลฯ)  

(Designate N, S, E, W if used)  
(ระบุเหนือ ใต้ ออก ตก ด้วย หากมี) 

City - เมือง   Zip Code - รหัสไปรษณีย์  California County - เทศมณฑลในรัฐแคลิฟอร์เนีย 
5.  Mailing address for ballot (if different from above) – ทอยี่ สู่าหรบจั ดัสงบ่ ตัรเลอกตื ง (หากตั้ างจากท่ อยี่ ขู่างบน): ้
If your mailing address is outside of the U.S., and you are a military or overseas voter, re-register at RegisterToVote.ca.gov or use the Federal Post Card Application at www.fvap. 
gov.  หากที่อยู่สาหรับจัดส่งของคุณอยู่นอกประเทศสหรัฐอเมริกา และคุณเป็นทหารหรือผู้ลงคะแนนเสียงที่อยู่นอกประเทศ ขอให้ขึ้นทะเบียนอีกครั้งที่ RegisterToVote.ca.gov หรือใช้ใบสมัคร Federal  Post 
Card  ที่เว็บไซต์ www.fvap.gov 

Number and Street/P.O. Box (Designate N, S, E, W if used) - เลขที่และถนน/ตู้ ปณ.   (ระบุเหนือ ใต้ ออก ตก ด้วย หากมี) 

City - เมือง  State or Foreign Country - รัฐหรือประเทศ  Zip Code or Postal Code - รหัสไปรษณีย์ 

6.  Telephone number (optional) – หมายเลขโทรศพทั  (จะใส์ หร่ อไมื ก็่ได):้  ( ) 
Day - กลางวัน  Evening - ตอนเย็น 

7. (Only complete Item 7 if this application is for a Presidential Primary Election.) - (กรอกข้อ 7 ก็ต่อเมื่อใบสมัครนี้สาหรับการเลือกตั้งผู้สมัครประธานาธิบดีรอบแรกเท่านั้น) 
Yes, I want to request a political party ballot for the Presidential Primary Election.  
ใช ฉ่ นตั องการขอบ้ ตัรเลอกตื งของพรรคั้ การเมองหนื งสึ่ าหรบการเลั อกตื งผั้ สมู ้ คัรประธานาธบดิ รอบแรก ี
I have declined to disclose a preference for a qualified political party. However, for this primary election only, I request a vote-by-mail ballot for the 

รอบแรกครั้งนี้ ฉันขอบัตรเลือกตั้งเพื่อลงคะแนนเสียงทางไปรษณีย์สาหรับพรรค*
*T o find out if a qualified political party will allow voters who have declined to disclose a preference for a political party to vote the ballot of that political party, contact the 
Secretary of State at (800) 345-8683 or visit www.sos.ca.gov/elections/no-party-preference.htm. 
*ถ้าต้องการทราบว่าพรรคการเมืองที่มีสิทธิ์เข้าร่วมในการเลือกตั้งร อบแรกพรรคใดอนุญาตให้ผู้ลงคะแนนเสียงที่ไม่เปิดเผยความชอบพรรคการเมืองใดพรรคการเมืองหนึ่งสามารถลงคะแนนเสียงบนบัตรเลื  
อกตั้งของพรรคได้หรือไม่ กรุณาติดต่อเลขาธิการของรัฐที่หมายเลข (855) 345-3933 หรือไปที่เว็บไซต์ www.sos.ca.gov/elections/no-party-preference.htm 

8. Yes, I want to become a permanent vote-by-mail voter. –  ใช ฉ่ นตั องการเป้ ็ นผลงคู ้ ะแนนเสยงทางไปรษณี ียถาวร ์
By checking this box and by initialing here
all future elections. I understand that if I fail to vote by mail in four consecutive statewide general elections, I will need to reapply for permanent vote-by-mail voter status.  
การกาในช่องน้ี และเขยีนอกัษรตัวแรกของช่ือและนามสกลุทีน่ี ่
จะได้รบัการส่งถงึฉนัโดยอตัโนมติั ฉนัเข้าใจว่าหากฉนัไม่ลงคะแนนเสยีงทางไปรษณย์ีในการเลอืกต้ังทัว่ไปทีจ่ดัขึน้ทัว่รฐัเป็นเวลาสีค่รัง้ตดิต่อกนั ฉนัจะต้องสมคัรใหม่เพือ่ขอเป็นผูล้งคะแนนเสยีงทางไปรษณย์ีถาวร 

9.  This application must be signed. – ตองลงลายม้ อชื อในใบสมื่ คัรน ้ี
I have not applied for a vote-by-mail ballot from any other jurisdiction for this election. I certify under penalty of perjury under the laws of the State of California that the 
information I have provided on this application is true and correct. - ฉันไม่ได้สมัครขอบัตรเลือกตั้งเพื่อลงคะแนนเสียงทางไปรษณีย์จากเขตเลือกตั้งอื่นสาหรับการเลือกตั้งนี้ ฉันขอรับรองภายใต้ 
กฎหมายว่าด้วยการใหค้วามเท็จของรัฐแคลิฟอร์เนียว่า ข้อมูลที่ฉันกรอกในใบสมัครนี้เป็นความจริงและถูกต้อง 

Signature – ลายมอชื อ:ื่  ____________________________________________________________ Date – วนทั :่ี ________________________ 

Warning: Perjury is a felony, punishable by imprisonment in state prison for up to four years. (Penal Code § 126)  
คาเตือน:  การให้ความเท็จเป็นความผิดอาญาอุกฉกรรจ์ มีโทษจาคุกในเรือนจารัฐเป็นเวลาสูงสุดไม่เกินสี่ปี (ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 126) 

You have the right to mail or deliver this application directly to your county elections official. 
คุณมีสิทธิ์ที่จะส่งใบสมัครนี้ทางไปรษณีย์หรือนาใบสมัครนี้ไปส่งให้แก่เจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบด้านการเลือกตั้งของเทศมณฑลของคุณโดยตรงก็ได้ 
Returning this application to anyone other than your county elections official may cause a delay that could interfere with your ability to vote.  
การส่งใบสมัครนี้ให้แก่บุคคลอื่นนอกเหนือจากเจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบด้านการเลือกตั้งของเทศมณฑลของคุณอาจทาให้เกิดการล่าช้าขึ้น ซึ่งอาจเป็นอุปสรรคต่อความสามารถในการลงคะแนนเสียงของคุณ 
Only the registered voter himself or herself may apply for a vote-by-mail ballot. An application for a vote-by-mail ballot made by a person other than the registered voter is a  
criminal offense. - เฉพาะผู้ลงคะแนนเสียงที่ขึ้นทะเบียนแล้วเท่านั้นที่จะสามารถสมัครขอบัตรเลือกตั้งเพื่อลงคะแนนเสียงทางไปรษณีย์ของตัวเองได้ การสมัครขอบัตรเลือกตั้งเพื่อลงคะแนนเสียงทาง 
ไปรษณีย์โดยบุคคลอื่นที่ไม่ใช่ผู้ลงคะแนนเสียงที่ขึ้นทะเบียนแล้ว ถือเป็นความผิดอาญา 

Individuals/Organizations/Groups Distributing this Application - บคุคล/องคกร/กล์ มทุ่ แจกจี่ ายใบสม่ คัรน ้ี
The format used on this application must be followed by anyone distributing vote-by-mail ballot applications. Failure to conform to this format is a crime. 
ผู้ที่แจกจ่ายใบสมัครขอบัตรเลือกตั้งเพื่อลงคะแนนเสียงทางไปรษณีย์จะต้องใช้รูปแบบที่ใช้บนใบสมัครนี้ มิฉะนั้นแล้วจะถือว่าเป็นความผิดอาญา 
Anyone distributing this application may not preprint a mailing address in Item 5. - ผู้ที่แจกจ่ายใบสมัครนี้ต้องไม่พิมพ์ที่อยู่สาหรับจัดส่งในข้อ 5 ไว้ล่วงหน้า 
Anyone distributing this application may not preprint a check mark or political party name in Item 7. - ผู้ที่แจกจ่ายใบสมัครนี้ต้องไม่กาช่องหรือกรอกชื่อพรรคการเมืองในข้อ 7 ไว้ล่วงหน้า  
Anyone providing this application to a voter must enter their name, address, and telephone number here:  
ผู้ที่ให้ใบสมัครนี้แก่ผู้ลงคะแนนเสียง จะต้องกรอกชื่อ ที่อยู่ และหมายเลขโทรศัพท์ของตนเองที่นี่:  

NOTICE - ประกาศ 



 

คาแนะนาในการกรอกใบสมคร  
ขอบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทางไปรษณยของรฐแคลฟอรเนย  

ใครใชใบสมครนได   

เฉพาะผลงคะแนนเสยงทขนทะเบยนแลวเทานนทจะใชใบสมครขอบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทาง 
ไปรษณยของรฐแคลฟอรเนยได  หากคณยงไมไดขนทะเบยนเพอลงคะแนนเสยง  กรณาหาแบบฟอรมการ 
ขนทะเบยนผลงคะแนนเสยงไดท  RegisterToVote.ca.gov  หรอหยบแบบฟอรมดงกลาวไดทสานกงานการ 
เลอกตงประจาเทศมณฑลของคณ  หองสมด  หรอททาการไปรษณียสหรฐฯ  คณตองสงแบบฟอรมการขน 
ทะเบยนสาหรบผลงคะแนนเสยงทกรอกเสรจแลวถงสานกงานการเลอกตงประจาเทศมณฑลของคณเปน 
เวลาอยางนอย  15  วนกอนวนเลอกตง   

หากตองการลงคะแนนเสยงทางไปรษณย  คณสามารถใชใบสมครขอบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทาง 
ไปรษณย  ใชแบบฟอรมในสมดตวอยางบตรเลอกตงทคณไดรบทางไปรษณย  หรอสงคาขอเปนลายลกษณ 
อกษรถงสานกงานการเลอกตงประจาเทศมณฑลของคณ  ใบสมครขอบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทาง 
ไปรษณยนไดรบการจดทาขนโดยเลขาธการของรฐ  (Secretary  of State: SOS)  เพอใหใชโดยบคคล  กลม 
หรอองคกรใดกตามทแจกจายใบสมครขอบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทางไปรษณยสาหรบการเลอกตง 
ทเกยวของกบเทศมณฑลมากกวาหนงเขต  สาหรบองคกรทแจกจายใบสมครสาหรบการเลอกตงทเกยวของ 
กบเทศมณฑลเดยว  ควรตดตอสานกงานการเลอกตงของเทศมณฑลนน  เพอขอขอมลเกยวกบรปแบบท 
เหมาะสมของใบสมัครและบารโคด   

ชาวแคลฟอรเนยทกาลงรบราชการทหาร  หรอทไมไดอยในมณฑลทมสทธลงคะแนนเสยง  หรอทกาลง 
อาศยหรอศกษาอยในตางประเทศ  ตองขนทะเบยนวาเปนผลงคะแนนเสยงทเปนทหารหรออยใน 
ตางประเทศ  โดยขนทะเบยนทางออนไลนท  RegisterToVote.ca.gov  หรอใชใบสมคร Federal Post Card 
Application (FPCA)  ในการขอบตรลงคะแนนเสยงทางไปรษณีย  สามารถหา FPCA ไดท  www.fvap.gov   

วธการกรอกใบสมครน  

ขอ 1   กรอกวนทของการเลอกตงทคณประสงคทจะลงคะแนนเสยง (เดอน  วนท  ป) และประเภทการ 
เลอกตง (รอบแรก  ทวไป  หรอพเศษ) 

ขอ 2   เขยนชอตว  ชอรอง  และนามสกลของคณดวยตวบรรจง  ตามทปรากฏอยในแบบฟอรมการขน 
ทะเบยนเพอลงคะแนนเสยงของคณ   

ขอ 3   เขยนวนเดอนปเกดของคณดวยตวบรรจง  ตามลาดบดงน - เดอน  วนท  ป   

ขอ 4   เขยนทอยของทพกอาศยในการลงคะแนนเสยงของคณอยางครบถวนดวยตวบรรจง  อยาเขยนกลอง 
ไปรษณยหรอเสนทางชนบท   

ขอ 5   ผลงคะแนนเสยงตองเปนผกรอกขอมลทอยสาหรบจดสงเอง  เขยนทอยครบถวนทคณตองการใหสง 
บตรเลอกตงไปให  หากทอยนแตกตางจากทอยของทพกอาศยทกรอกไวในขอ 4  

ขอ 6   เขยนหมายเลขโทรศพทของคณ (ตามความสมครใจ  ไมบงคบ) เพอใหสานกงานการเลอกตง 
สามารถตดตอคณได  หากตองการขอมลเพมเตม   

ขอ 7   กรอกขอ  7  ก็ตอเมอใบสมครนสาหรบการเลอกตงผสมครประธานาธบดรอบแรกเทานน  หากคณ 
ไมไดเปดเผยความชอบ (ในอดตเรยกวา "ขนทะเบยนกบ") พรรคการเมองใดพรรคการเมองหนง  คณ 
สามารถขอลงคะแนนเสยงในบตรเลอกตงของพรรคหนงในการเลอกตงผสมครประธานาธบดรอบแรกได  
หากพรรคการเมองนนอนญาต  ผลงคะแนนเสยงตองเปนคนกาในชองและกรอกชอพรรคการเมองเอง  หาก 
ตองการทราบวาพรรคการเมองใดอนญาตใหผลงคะแนนเสยงทไมเปดเผยความชอบพรรค (ในอดตเรยกวา  
"ผลงคะแนนเสยงทไมระบพรรค") สามารถลงคะแนนเสยงบนบตรเลอกตงของพรรคได  กรณาโทรศพทถง 
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  (แกไขเดอนตลาคม 2013) 

ศนยสายดวนผลงคะแนนเสยงของ  SOS  ทหมายเลข  (855) 345-3933  โดยไมตองเสยคาโทรศพท  หากคณ 
เลอกทจะไมขอบตรเลอกตงของพรรคการเมองหนงในการเลอกตงผสมครประธานาธบดรอบแรก  คณจะ 
ไดรบบตรเลอกตงทไมระบพรรค  ซงมเฉพาะชอผสมครรบเลอกตงสาหรบตาแหนงทเสนอชอโดยผ 
ลงคะแนนเสยง  ตาแหนงทเปนกลาง  และรางกฎหมาย (หากม) ทตองการใหลงคะแนนเสยงเทานนในการ 
เลอกตงผสมครประธานาธบดรอบแรก   

ขอ 8   ผลงคะแนนเสยงทขนทะเบยนแลวสามารถรบบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทางไปรษณยในการ 
เลอกตงทกครงในอนาคตไดโดยอตโนมัต  โดยกาทชอง "ผลงคะแนนเสยงทางไปรษณยถาวร" และเขยน 
อกษรตวแรกของชอและนามสกลบนเสนทใหไว  ผลงคะแนนเสยงสามารถยกเลกสถานะการลงคะแนนเสยง 
ถาวรไดทกเมอ  โดยตดตอเจาหนาททรบผดชอบดานการเลอกตงของเทศมณฑลของตนโดยตรง   

ขอ 9   ลงลายมอชอและวนท  ตามลาดบดงน - เดอน  วนท  ป  ไมจาเปนตองมพยานหรอเจาหนาทรบรอง 
เอกสาร   

วธการสงใบสมคร   

คณตองสงบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทางไปรษณยของคณใหแกเจาหนาททรบผดชอบดานการ  
เลอกตงประจาเทศมณฑลของคณเปนเวลาอยางนอย  7  วนกอนวนเลอกตง  อยางไรกตาม  หากคณเกดปวย 
หรอทพพลภาพในระหวางสปดาหสดทายกอนการเลอกตง  หรอคดวาคณจะไมสามารถไปทหนวยลงคะแนน 
เสยงในวนเลอกตงได  คณสามารถขอรบบตรเลอกตงเพอลงคะแนนเสยงทางไปรษณยได  โดยสงใบสมคร  
เปนลายลกษณ์อกษรหรอจดหมายถงเจาหนาททรบผดชอบดานการเลอกตงของเทศมณฑลของคณ   
ใบสมครหรอจดหมายของคณตองมชอและทอยของทพกอาศยของคณ  ทอยทคณตองการใหสงบตรเลอกตง  
ไปให  ชอและวนทของการเลอกตงทคณตองการลงคะแนนเสยง  ลายมอชอของคณ  และวนทเขยนใบสมคร 
หรอจดหมายนน  คณสามารถอนญาตใหคนอนไปรบบตรเลอกตงจากเจาหนาททรบผดชอบดานการเลอกตง  
และ/หรอนาสงบตรเลอกตงทคณไดลงคะแนนเสยงแลวใหแกเจาหนาทดงกลาวได   

กรณาอยาสงใบสมัครหรอจดหมายถงสานกงานของ  SOS  มฉะนนแลวจะทาใหการเดนเรองใบสมครของคณ 
ลาชาลงได   

ทอยและหมายเลขโทรศพทของเจาหนาททรบผดชอบดานการเลอกตงของเทศมณฑลของคณอยใน 
เวบไซตของ  SOS  ท  www.sos.ca.gov/elections/elections_d.htm   

สามารถพมพอะไรลวงหนาบนใบสมครไดบาง   

กฎหมายของรฐกาหนดวา  ผลงคะแนนเสยงตองเปนผลงลายมอชอของตนและทอยทตองการใหสงบตร 
เลอกตงไปใหทางไปรษณยดวยตนเอง   

หากองคกรเปนผแจกจายใบสมครดงกลาว  จะตองใสชอ  ทอย  และหมายเลขโทรศพทขององคกรทอนมัต 
การแจกจายลงบนใบสมครดวย   

เพอประกนความถกตอง  ผลงคะแนนเสยงแตละคนควรเปนผกรอกขอมลทงหมดในใบสมครเอง  อยางไรกตาม   
บคคล  กลม  หรอองคกรทเปนผแจกจายใบสมครอาจพมพขอมลตอไปนลวงหนาในใบสมครได   

  ชอและทอยทบานของผลงคะแนนเสยงเปนตวบรรจง  ตามทปรากฏอยบนแบบฟอรมการขนทะเบยน 
ผลงคะแนนเสยง   

  ชอและวนทของการเลอกตงสาหรบบตรเลอกตงทขอ   
  ชอ  ทอย  และหมายเลขโทรศพทของบคคล  กลม  หรอองคกรทอนมัตการแจกจายใบสมครน   
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