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=z
8|18 |m | w
e — | @ |3 |8
Location Sitio Date of Election Fecha de Eleccion Type of Election Tipo de Eleccidn sl o | ™ | m
censs Co SIE |3 |8
1) v
‘ : | 2 € | I
MuA IO M47 9 Dl éc/uea,/ Eé—céaq Ely |2 |5
. - m :
Registered VUID ol List Lista de Votantes Address of Voter Direccion del Votante | § | E § °
Pct. # o i = -

v

vignaturp Firm¢

0 (01577 1016 5] §867

-

129 |o Cahdlel}:‘}ood id 10

.
H QeSTor

" o3 oy 17442 1Sk br J 07014| ’
3 Lb 6 jfousSTenr

2507 Blsloane DR.TYX9270 (4 8
1353 Macdi G rasde 7704 7

1185324610

[1189846% 3530 Bis bare b, 17014 :

. ok
119016725¢ 13027 6r;l—iskk,\m|(}—7 5

s [°787- Tiory Clen 4

OS i/ $9239(34 2.9.0: 3 €uno//e""a_oc’ Lo :
3 0600 - . L 3

03 1118 99309 EXLY ’chf,'c/d N 714

| 2914 S Mi{‘frloar%#o’*" 4 :

135019247
- M5t~ ;
(2314 Schifer Paclt

05 V50192 0¢
‘epeuoiiodosd ugedynuapt ej ua esndiy anb euosiad ewsjw e) A eun Aos anb A

'SOJURI0A 3P UIAUISUI 3P OPEIIYNID |3 U3 2JnBY anb euossad ef 0 S01ISU| SIJURI0A ap eS| B| U3 esn8y anb euossad ey Aos anb ow.iye o oinf‘ Jejwis 2JQUION ap BpERIN[ UDIJEIRD3(,, OPEdJLLW OPRIPEND |3 JRZIIRIDIUY
[® “(3)T00°€9 § un33s Jepurs Auaw|eURISNS $3 TOTO'EY § © 2u0juod opeuoidiodosd UQEIYNUAP! ap Oe|NWI0) [ U3 BNl anb 3iqWOU |9 aNb BUIWIAAP 35 IS UVTINIS JYBWON 30 VaVHNI NOIDYHYTID3d.
‘papiacad uopeayuapl
241 Uo paweu uossad I SE ILWES Y] PUR JUO WE | PUB ‘1LY UoRENSIZI JII0A Y] UO UOSIId Y JO SIIJOA P115|FaJ JO 35|| Y UO UOSIad Y] WE | WL 10 JBIMS | « WABPIJY 2WEN Je|wis, pajaqe]
asenbs a3 Suepiu Aq ‘(2)T00°€9 § Jod sepwis Ajenueisgns s) TOTO'E9 § JOpun papinoid UOREIYNUIP| JO WIOY BYY UO IWeEU Y} 1Byl PIUIULINGEP S I JI :LIAVAIEY JAVN MVTINIS SHILOA,
"UD|233|3 B U ZaA eun JejoA e AoA 0jos (@) A ‘opisal ou anb |3 ua (101233
0juidaJd un U3 oNsI33s |3 JAUINQO eJed BSJR) UODRWIOJU] AlU3WePeIaq)|ap opeuosodosd ay ou () ‘sauelon ap Jopensidal (e zaA ewnn sod epeuoidiodosd any eUIP|ISAS AP UGIDIALP W 9JQOS UOeWIOUI B]
anb U3 C1U3WOW (3 U3 JEI0A B 032310 3w anb (3 U3 [240323(3 O1UN3Id 3153 3P JJUIPISAL BJ3 (g) "|L10123}3 OJUIDAId 353 UA JRI0A B A3 Jod oydralap o8ual ‘opow 0110 ap ‘anb 0 Je10A © 03234J0 W anb |3 U [L10YIF2
01u3.d [3p 2uapsal Aos (y) anb owuye 0 ounl‘_e1sI7 ] U3 OPIN[IU| ON 3lUelOA esed epeinf UQIdEIRPI(], OPEUILIOUIP OPEIPEN) |3 U s3|eriu) siw Jauod [y V1S V1 NI OQINTINI ON IINVLOA 30 OLNIWVYENI.
"Uo[PA|? Ayl U] aduo Ajuo Jupoa we (g) pue ‘@p|saJ Jou Op | YIym uj pupasd e uj uoness|dals 21n2as 03 uojlewnojuy asje) apiaold AjaeiaqiRp 10U
PIP (D) “1en15133, 13304 3Y) 03 papin0ad ISE| SEM SSIIPPE 2IUIPISAI AW UO UOIBWLIOJU] 3Y] W} A 1€ 10A 03 Juayo We | Ya1ym uj pupasd ayl Jo Juapisal e sem (g) ‘uppaid 1ey) ul 2104 03 me| Aq pajpnua
ISIMIDYI0 We Jo 3104 03 Bupiayo we | yIrym uj 1pupasd ayl Jo Juapisal e we (y) | 18yl WaYe JO JBIMS | ,‘ISIT UO JON JAI0A JOJ JARPIYY,, Pajaqe| aJenbs ayy Bujiepiul Ag :1S11 NO LON ¥3L0A ¥O4 LIAVQI{3V.

2150

| U3 OpINjau] ON
JUBIOA ap epeiny

uoeLRPIq
Is1

uo JON J310A

40} NAepIY

IUBRIOA |2p
Je|IWIS 2IqQUWOoN
ap epeiny
uoneIEPa(g

HAepuY
JWep Jejwis

olege paisn auwui{ mojag usis

3JUBRJOA |3P S3|eidiu|
S|e1lIu] S, 1330/

Authority Conducting the Election

|€10333|3 Oye owWSs|W |3 juesnp opilied 0510 2p UOIDUIAUOD euNn Ud edidnJed o selewlld SaU0IDI3|3 SBUN U3 SEpUI|Iqes e BIOA IS [euad 0)|ap un a}awol euosiad euf), BUBWLG UDIDIA[I BUN U OS() Bied
*Jeal Sunoa awes ayl Juunp Aued Jayjoue Jo UORUAAUO) & U] sajedpiiied Jo uo[I|3 Asew|ud e u) sa30A Ajduimouy uosiad ay) §| 9SURO |BUJILD B WO U0sIad y - UOIII|F AJew)id uf asn 104

Sworn tq and subscribed before me thi

el ot S

total pages.

Signatu

Voting Clerk

RETURN IN ENVELOPE NO. 2



' Form 7-61
v - : : Check if Applicable
Line oter Assistant - Include: Name, Address of Assistant If more lines are needed, use the pack of this form | h if pp COM BIN AT'ON FO RM Praccittart b lia Cacratory ol Stile
Ref ## | Asistente del Votante - Incluya: Nombre, Direccién del Asistente Si necesita mas lineas, utilice el reverso de este formulario. Marque si Corresponde : Sections 63.001. 63.0011, 63 002, 63.003, 63,004, 63.006, 63.009,
and Early Voting Roster | s30:01 63011, 62032 81002 85031, 87.121, 162.004, Texas
.‘_:: T Election Code
g > 1 173714 01/2024
2 S If the voter cannot sign the voter's name, an election worker shall enter the voter’s name with a notation of the
4 o -4 WO a8
fg ) g 8 reason for the voter’s inability to sign the roster. (63.002)(c) Place a checkmark in the Checkmark column and notate
Location Sitio Date of Election Fecha de Eleccion Type of Election Tipo de Eleccion sl o | m | o the reason in the signature space, |
1) £ w e Si el vatante no puede firmar su nombre, un funcionario electoral anotard el nombre del votante con una anotacion de
G=f ) S C,/ O S 3 -g 1 la razén por la cual el votante no puede firmar la lista. (63.002)(c) Coloque un a marca de verificacion en la columna
: < ] M de Verificacién y anote la razén en el espacio para la firma
c \ . = = de Marca de Verificacion y p pa .
Muod 30 & /%72.7—39.[& ik RC T\ 5 (2 |5
Registered VUID Poll List Lista de Votantes Address of Voter Direccion del Votante | § | E © | © \/ Signature Firma
Pct. # € | & a. e
% 1
10 10 ot
9 9 6
8 8 8
N
O
7 7 L | Z
w
a
°
>
-
w
5 5 s | Z
P 4
=
4 4 v |
L
o
2 3 £
2 2 -
1 10bb0 Q A b 1014 1 ? 1
0% 11195683 530 b1 5 pone D 7 . /
"epeuvorniodosd uoped(jnuap) ey ua eandi) anb euossad ewsiw e) A eun Aos anb A il IULIOA |3P
‘Sa1UPI0A 2P UDIIdIISUI 2P OPEIIJNIAI |2 ua einSyy anb euosiad p) O SOJLDSU| SINULIOA AP £15)| €] U2 ean8|j anb euossad e| Aos anb owlije 0 oJn(’ JejiwiS JIGUION 3p EpRIN[ UQIIBIRIA(Q,, OPEIIBUI OPRIPEND [3 JETYBIIIU| zu;:;\p 'an‘:):‘:::[ 1[IWIS BIQUION 0 [qu p 315N aw. ' :’ MO|38 US!S
[& “(3)T00°€9 § UnBas JepuNs JUIWLDUEISNS 53 TOTO'EY § © SWIOJUOD Opeuo|210doid UPPEIYNUIP| AP OLEINWLIOY |3 Ud esnBl anb 3.quoU |3 aND BUIWIANAP 35 1S ‘YVTINIS JYEWON 30 VAVENT NOIDYYYID3d. UOPEIEPAQ ap epein(
‘papiaoad uoneaynuap) ) - -
24} uo paweu uosiad Y] ST IWES IY) PUB IUO WE | PUE ‘DILI[1II UCNEASIII) JIJ0A 3Y] UO uosiad 2yl 10 5J10A PaJa3s|Fal JO 15| Y U0 UOSIAd BYI W | WUe JO JeIMS | UAEPYJY SWeN Jejlwis, pajaqe] Al SREIEENG Authonty Conducung the Election
asenbs ay1 Supeniul AqQ ‘(2)100°€9 § 4ad sepwis Ajjenaueisqns S| T0TO'E9 § Japun papiaoid UORRIUAP] JO WIOJ 3Y) UO IWeU Y} IBYY PAUIULNGP S| Y| JI LAVAIEEY IWYN HYTIWIS S,H310A. UO 10N J210A UAEPYY
'UQININ[A | U3 ZaA BUN JP0A 2 A0A 0]05 (Q) A 'opisai ou anb |3 ua jesoaja | 40) UABPLYY JWEN Jejlwis
owraid un ua onsi8al |2 JauQo esed BS|E) UOEBLIIONU| JJUdWEpRIaqIap opeuoniodosd ay ou (J) ‘saiuelon ap Jopensidal |e zaA ewnn Jod epeunidiodold any BDUAPISAS AP UQI2DLIP (W 3IQOS USIIRWIO)U] B)
anb U9 OJUAWOW [3 U JBIOA B 0373450 3w anb |3 ud |BJ03I3|d 01U1D3.d 3153 ap aluapisal 233 (g) |es0123]a 0quasd 353 UI Je10A € AJ| J0d oyIa13p 0Fua) ‘opow 010 ap ‘anb 0 JL10A B 03224J0 3w anb |3 Ud |BIOPI|D 9JURJOA |2p S3|eidiu)
ojudaad [op 21uapisal Aos (v) anb owulye o oun|  easn e] U3 OPIN|OU| ON JIUEI0A BJed BPRIN[ UQIDEJEIIQ, OPEUIWOUSP OPEIPEND [ U3 S3jeR|ul siw 2auod |y “Y1IS[T VT NI OCINTINI ON ILNVLIOA 30 OLNIWVENT, s|eniu| s, 19107
"UOI2]2 Y3 Ul 32u0 Ajuo Supoa we (Q) pue "apsal J0U Op | YIIym u| PupPad e ul uopes|Fal 24ndIS 01 uopewLIOjU) asie) apaoid Ajaielaqiep 10U 2 .
pIp (D) ‘sen351821 12304 2Y3 03 PapIA0Id ISE| SEM SSRIPPE SDUIP|SAI AW UO UOREBLLIOLU| BYI W 343 1€ 310A O) dupago we | Yym up PupPaad Iy Jo Juapisal e sem (g) ‘Bupald 1ey) up 2304 03 me| Aq papiua 4 i N (
ISIMIYI0 WE JO DJ0A 03 FUpIAHO WE | YIIYM Ul 1UPId ) JO JUIPIsaL e we () | I8y Wilje Jo JBIMS | ,“ISI] U0 10N JIN0A JO) AeplY, Pajaqe] asenbs ayl Bujjeniul Ag :1SIT NO LON ¥310A ¥O4 LIAVQI44Y, Hami S Stgs‘:’rmEd batork e & daY o ’ i "A 0 2 .
Page 5 of total pages. ,
|£40133]3 OUB OWSIW |3 3juesnp opjiied 0110 3P UDIDUIAUD) eUN U ed|2)1ied o sejsewsd SIUOIIII|D SBUN UD SEPUIIqES B BJOA IS [Buad 0)1|3p UN 313W02 eunsiad eun), CUEWILY UOPR23|3 BUN US OS() ey
-JeaA Supioa awes ayy Supnp Aued Jayloue Jo UoRUAAUODD € U] sajedidfised Jo oI Asewpd B Ul sa30A AjBupmouy U0SIad Y §| ISUIHO [BUIWILD B SPWWOI uosiad ¥ - UONIA[3 Alrwilg Ul 95N JO4 — 4
Signat Deputy EarlyNdting Clerk

.

- —



	304 April 27, 2026 Early Voting Rosters.pdf
	304 April 27, 2026 Early Voting Rosters p1
	304 April 27, 2026 Early Voting Rosters p2
	304 April 27, 2026 Early Voting Rosters p3


