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ไม่่สามารถไปยังัสถาน
ท่ี่�ลงคะแนนเลืือก
ตั้ ้�งได้ใ้ช่่หรืือไม่่

ดููข้อ้มููลเพ่ิ่�มเติิมได้จ้าก:
•	 เย่ี่�ยมชมเว็็บไซต์ ์vote.nz
•	 เบอร์ ์โทรติดต่่อ 0800 36 76 56

การลงคะแนนในการเลืือก
ตั้้�งทั่ ่�วไปปีี 2023
คุุณสามารถลงคะแนนในการเลืือกตั้้�งทั่ ่�วไปปีี 2023 ได้ต้ั้ ้�งแต่่
วัั นจันัทร์ท์ี่่�  2 ตุุลาคม ถึงึเวลา 19:00 น. ของวัั นเลืือกตั้้�งซึ่่�งก็็
คืือวัั นเสาร์ท์ี่่�  14 ตุุลาคม ตรวจสอบในเว็็บไซต์ ์vote.nz เพ่ื่�อ
ดููเวลาและสถานที่่�เปิิดให้้ทำำ�การลงคะแนนเลืือกตั้้�งก่่อนออก
เดิินทาง 

หากคุุณไม่่สามารถไปยังัสถานที่่�ลงคะแนนเลืือก
ตั้้�งได้ ้คุุณก็็ยังัสามารถลงคะแนนได้้

Complete this form to authorise someone to collect voting papers on your behalf

Voter’s details. Please print clearly.
My first name(s) are:

My last name is:

My contact telephone number is:

OFFICIAL USE ONLY:
Index reference

Address where I am enrolled to vote:

Tick the electoral roll you believe you are 
enrolled on:

General roll Māori roll



คุุณสามารถดููข้อ้มููลเก่ี่�ยวกับัสถานท่ี่�และเวลา
ในการลงคะแนนได้ท่้ี่�เว็็บไซต์ ์vote.nz หรืือโทร 
0800 36 76 56 นอกจากนี้้�  ยังัมีีรวมอยู่่� ในชุุด 
EasyVote ซ่ึ่�งจะส่่งไปยังัผู้้�มีีสิ ทธิิเลืือกตั้้�งท่ี่�ลง
ทะเบีียนไว้ท้างไปรษณีีย์ ์
คุุณสามารถลงคะแนนได้ต้ั้้�งแต่่วันัจันัทร์ท่์ี่�  2 
ตุุลาคม ถึึงเวลา 19.00 น. ของวันัเลืือกตั้้�ง ซ่ึ่�งก็็
คืือวันัเสาร์ท่์ี่�  14 ตุุลาคม ณ สถานท่ี่�ลงคะแนน
เลืือกตั้้�ง ตรวจสอบในเว็็บไซต์ ์vote.nz เพ่ื่�อดูู
เวลาและสถานท่ี่�เปิิดให้ท้ำำ�การลงคะแนนเลืือก
ตั้้�งก่่อนออกเดิินทาง สถานท่ี่�ลงคะแนนเลืือก
ตั้้�งในวันัเลืือกตั้้�งเปิิดวันัเสาร์ท่์ี่�  14 ตุุลาคม เวลา 
09.00 - 19.00 น.

ต้้ องทำำ�งานในวันัเลืือกตั้ ้�งใช่่หรืือไม่่ 

คุุณได้ร้ับัอนุุญาตตามกฎหมายให้ล้าหยุุดงานเพ่ื่�อไปลง
คะแนนในวันัเลืือกตั้้�ง คุุณยังัสามารถลงคะแนนล่่วงหน้า้ 
ณ สถานท่ี่�ลงคะแนนเลืือกตั้้�งได้ทุุ้กแห่่งตั้้�งแต่่วันัจันัทร์ ์
ท่ี่�  2 ตุุลาคม

คุุณยังัสามารถลงคะแนนได้ห้ากคุุณ
อยู่่�ในการดููแลสุุขภาพท่ี่�บ้า้น

หากคุุณอยู่่� ในการดูแลสุุขภาพที่�บ้า้น คุุณไม่่จำำ�เป็็นต้อ้ง
ติิดต่่อเรา ผู้้�จั ดัการเขตเลืือกตั้้�งในพื้้� นท่ี่�ของคุุณจะ
ติิดต่่อผู้้�ดู แลสุุขภาพที่�บ้า้นของคุุณ เพ่ื่�อจัดัเตรีียมบริิการ
ลงคะแนนเลืือกตั้้�ง

คุุณยังัสามารถลงคะแนนได้ห้ากคุุณ
พักัรักัษาตัวัอยู่่�ในโรงพยาบาล

หากคุุณไม่่สามารถไปยังัสถานท่ี่�ลงคะแนนเลืือกตั้้�งได้้
เนื่่�องจากพักัรักัษาตัวัอยู่่� ในโรงพยาบาล ตั้้�งแต่่วันัจันัทร์ ์
ท่ี่�  2 ตุุลาคม เพ่ื่�อนหรืือสมาชิิกในครอบครัวัสามารถ
นำำ�บัตัรลงคะแนนเลืือกตั้้�งมาให้คุุ้ณได้ ้หากคุุณมีี
กำำ�หนดการต้อ้งเข้า้รับัการรักัษาตัวัในโรงพยาบาลก่่อน
วันัเลืือกตั้้�ง เป็็นการดีีที่�สุุดท่ี่�จะลงคะแนนเลืือกตั้้�งล่่วง
หน้า้หากทำำ�ได้ต้ั้้� งแต่่วันัจันัทร์ท่์ี่�  2 ตุุลาคม โทรหาเราท่ี่�  
0800 36 76 56 เพ่ื่�อรับัทราบข้อ้มููลเพิ่่�มเติิม 

ตัวัเลืือกของคุุณหากคุุณ
ไม่่สามารถไปยังัสถานท่ี่�ลง
คะแนนเลืือกตั้ ้�งได้ ้

เราให้บ้ริิการลงคะแนนเลืือกตั้้�งสำำ�หรับัผู้้�ที่ � ไม่่
สามารถเดิินทางไปยังัสถานท่ี่�ลงคะแนนเลืือกตั้้�ง
ได้ ้หากคุุณไม่่สามารถไปลงคะแนนได้ด้้ว้ยตนเอง 
เช่่น เนื่่�องจากสุขภาพหรืือการเคลื่่�อนไหวไม่่ดีี คุุณ
สามารถขอให้ผู้้้�อื่่ �นนำำ�บัตัรลงคะแนนเลืือกตั้้�งมาให้้
คุุณหรืือสมัคัรเพ่ื่�อขอให้ส้่่งบัตัรลงคะแนนเลืือกตั้้�ง
ให้คุุ้ณได้้

ขอให้้ ผู้้ �อื่่�นมารับับัตัรลง
คะแนนเลืือกตั้ ้�งของคุุณ

หากคุุณไม่่สามารถไปยังัสถานท่ี่�ลงคะแนนเลืือกตั้้�ง
ได้ ้ให้ก้รอกข้อ้มููลและลงนามในแบบฟอร์ม์ท่ี่�แนบ
มานี้้�  และขอให้ผู้้้�อื่่ �นนำำ�เอกสารเหล่่านี้้�  ไปยังัสถาน
ท่ี่�ลงคะแนนเลืือกตั้้�งแทนคุุณ จากนั้้�น พวกเขาจะ
นำำ�บัตัรลงคะแนนเลืือกตั้้�งของคุุณกลับัมาให้คุุ้ณ
กรอก

หากไม่่มีีใครมารับับัตัรลงคะแนนเลืือกตั้้�งแทนคุุณได้ ้
เราอาจสามารถจัดัส่่งให้คุุ้ณได้ ้โปรดโทรหาเราท่ี่�  
0800 36 76 56

วิิธีีการคืืนบัตัรลงคะแนนเลืือก
ตั้ ้�งของคุุณ

คุุณสามารถทำำ�สิ่่�งต่่อไปนี้้�  ได้:้

ขอให้ผู้้้�อื่่ �นนำำ�บัตัรลงคะแนนเลืือกตั้้�งของคุุณท่ี่�
กรอกข้อ้มููลเสร็็จแล้ว้กลับัไปหย่่อนลงกล่่อง ณ 
สถานท่ี่�ลงคะแนนเลืือกตั้้�งก่่อนเวลา 19.00 น. ของ
วันัเสาร์ท่์ี่�  14 ตุุลาคม

หากคุุณต้อ้งส่่งคืืนแพ็็กจัดัส่่ง โปรดทำำ�ตามคำำ�
แนะนำำ�บนแพ็็กเพ่ื่�อนัดัหมายบริิการรับัพัสัดุุ หรืือ
โทรหาเราท่ี่�  0800 36 76 56 หากคุุณต้อ้งการความ
ช่่วยเหลืือ

Give my voting papers to the person I have authorised

The name of the person I have authorised to collect 
and deliver my voting papers to me is:

I have been authorised to collect and deliver 
voting papers to the voter named on this form.

Signature of authorised person Date

Signature of voter Date

Note: this application must be signed for it to be valid


