
Información del Solicitante:

Dirección de Envio: _________________________________________________________
Ciudad: _____________________________________  Estado: ________________ Código Postal: ____________
Teléfono de Contacto (Requerido): ___________________________
Correo Electrónico: ___________________________________________

Consejos para completar la siguiente sección:
1. Sea lo más específico posible (Ex: Proporcione el nombre de la elección, entidad, distrito, precincto(s), Informes de Finanzas de Campaña, etc.)
2. Incluya rangos de fechas, si corresponde

Proporcione detalles sobre la información que está solicitando: 

Solo Peticiones de Mapas:

_____ Libro de Mapas de todos los Precinctos ($20.00)
_____ Índice de Calles ($20.00)
_____ Mapa 11X17 ( $3.00) _____ Mapa 8.5X11 ($1.50) _____ Mapa Trazador 34X42 ($20.00)

Método de Entrega: 
_____ Copia en Papel ($.10 por pagina)  
_____ Etiquetas Postales ($10.00/1,000 etiquetas. El cliente debe proporcionar sus propias etiquetas, Plantilla #5160)
_____ CD-ROM ($5.00 incluye los dos primeros archivos. $5.00 por cada archivo adicional)
_____ Unidad Flash USB ($10.00 incluye los dos primeros archivos. $5.00 por cada archivo adicional)
_____ Costo de Envío (A través del servicio postal de E.E.U.U. $3.00 por CD o por Unidad Flash USB)
_____ Otro(a) (Dropbox, correo electrónico, solo si es aplicable)

Office Use Only:

Payment: _____ Cash _____ Credit Card _____ Check # _____           Total: $ _________________

Firma del Solicitante: _______________________________________________________ Fecha: ___________________

                               DEPARTAMENTO DE ELECCIONES DEL CONDADO DE EL PASO
                               PETICIÓN DE INFORMACIÓN
                                                                                  Envíe la petición completa por correo, correo electrónico o en persona utilizando la información a continuación:
                                                              Departamento de Elecciones del Condado de El Paso
                                                              500 E. San Antonio Ave., Suite 314, El Paso, Texas 79901
                                                              Teléfono: (915) 546-2154 Fax: (915) 546-2220 Correo Electrónico: epelections@epcounty.com

Nombre del Solicitante (Requerido): _____________________________________________________________ 

Se me ha informado que es un delito usar información con la publicidad o promoción de productos o servicios comerciales que la persona sabe que
se obtuvo bajo el Código Electoral de Texas, Sección 18.008. Las infracciones pueden ser castigadas con una multa de hasta $4,000.00 y/o una

pena de cárcel de hasta un año. Por favor, espere de siete a diez días para que nuestra oficina responda a su petición.

Employee Name: _________________________________________________
Employee Signature: ______________________________________________

3. Debe elegir un método de entrega para la información de se solicita

Nuestro departamento pone a disposición mapas selectos en línea para descargarlos sin costo alguno. También puede comprar un mapa utilizando
este formulario y enviando una copia completa por correo electrónico a Ruben Gamez, rgamez@epcounty.com. Para consultas sobre mapas,

comuníquese a la Bodega de Elecciones del Condado de El Paso (915) 538-2254. El tiempo para cualquier pedido de mapas es de 2 días hábiles.

Revised: 12/08/2022
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