
ELECTION DAY INSPECTOR APPLICATION 

Date: ______________ 

Name: _________________________ 

Street Address ________________  Town/Zip___________ 

Home Phone _________________  Cell Phone _________ 

Email Address: _______________  Date of Birth ___________ 

Party Affiliation (Check one)  Democrat;  Republican; Other _____ 

Will you travel  Within Nassau County  Around my town only  No 
Every effort is made to assign people to a polling place close to their home. 
However, if that is not possible, please indicate where you are willing to travel. 

Experience as an Inspector (if any, please describe below): 
_____________________________________________________ 
__________________________________________________________ 
__________________________________________________________ 

Known Foreign Languages (if any) _________________________ 

I understand that the hours of an Election Inspector are 5:15 a.m. until 
approximately 9:30 p.m., with 1hour breaks for both lunch and dinner. I 
understand that I am responsible for my own transportation to and from the 
election district assigned. 

Print, fill out and mail this form to: 

Nassau County Board of Elections 
240 Old Country Road (5 th Flr) 
Mineola, NY 11501 
Attn: Inspectors’ Dept. 

For Board of Elections Use Only 
TAD 
__________________ 

AREA 
_________________


