
FAQE 1 NGA 3

Të gjithë shtetasit amerikanë dhe emigrantët e moshës 18 deri në 25 vjeç duhet të regjistrohen në SSS ose përndryshe konsiderohen në shkelje të ligjit. Mosregjistrimi përbën shkelje të ndëshkueshme 
me deri në pesë vite burg dhe/ose gjobë 250 000 $. Nëse nuk regjistroheni deri në moshën 26 vjeç, nuk mund të regjistroheni më dhe do t’i humbni në mënyrë të përhershme përfitimet e lidhura me 
regjistrimin dhe do të skualifikoheni nga aksesi në: nënshtetësinë amerikane nëse jeni emigrant; Grantet Pell dhe ndihmën financiare federale për studentët; programet e trajnimit për punë; dhe të gjithë 
punësimin federal dhe shumë punësime në shtet. Nëse zgjidhni të mos regjistroheni, mund ta bëni këtë duke shënuar në kutinë “Jo” dhe përfitimet e lartpërmendura do të humbasin.  

  

DOKUMENTI AKTUAL

 

MV-44NCAL (5/23)

ooLeje 
drejtimi oLeje Kartë 

identiteti 

Ky formular është i disponueshëm edhe në faqen dmv.ny.gov 

SHIHNI UDHËZIMET NË FAQEN 2. SHKRUANI ME GERMA SHTYPI QARTË ME BOJË BLU OSE TË ZEZË.

FORMULAR APLIKIMI PËR NDRYSHIMIN E EMRIT VETËM NË LEJEN STANDARDE, 
LEJEN E DREJTIMIT TË AUTOMJETIT OSE KARTËN E IDENTITETIT PËR JODREJTUESIT

PLOTËSONI DHE NËNSHKRUANI FAQEN 2.

      Muaji            Dita Viti
PRAPASHTESA DATËLINDJA GJATËSIA NGJYRA E SYVE NUMRI I TELEFONIT (fiks/celular)

NUMRI I SIGURIMEVE SHOQËRORE* (SSN)

Kodi i zonës 
( )

ADRESA E MARRJES SË POSTËS (Duhet të jetë e njëjtë me adresën aktuale në skedarin e DMV-së) - Përfshini numrin dhe emrin e rrugës, numrin e postës rurale dhe/ose
kutisë postare (Nëse është kuti postare, plotësoni gjithashtu “Adresën e banimit” më poshtë) KJO ADRESË DO TË SHFAQET NË DOKUMENTIN STANDARD TË IDENTITETIT

Nr. i ap. Qyteti ose qyteza Shteti Kodi postar

ADRESA E BANIMIT (Duhet të jetë e njëjtë me adresën aktuale në skedarin e DMV-së) KËRKOHET NËSE ËSHTË E NDRYSHME NGA ADRESA POSTARE - MOS JEPNI KUTINË POSTARE.

Konteja

Fut      Inç

Nr. i ap. Qyteti ose qyteza Shteti Kodi postar Konteja

                                                                                                                                                                                       

 

     STATUSI I VETERANIT Shënoni këtë kuti nëse dëshironi që fjala “Veteran” të jetë e printuar në pjesën e përparme të dokumentit tuaj me foto. 
Ju duhet të paraqisni provën që tregon lirimin tuaj me nder nga shërbimi ushtarak (p.sh.: DD-214, DD-215).o

                                                                                                                                                                                                PYETJE PËR REGJISTRIMIN                        SI VOTUES                    (Shënoni “Po” ose “Jo”.)

Nëse nuk jeni regjistruar për të votuar 
në vendin tuaj të banimit, a dëshironi të 
aplikoni për t’u regjistruar?

SHËNIM: Nëse nuk shënoni në asnjë 
kuti, do të konsiderohet se keni vendosur 
të mos regjistroheni për të votuar.

PO - Plotësoni seksionin e aplikimit për regjistrimin si votues (Nuk 
është i nevojshëm nëse e sillni këtë formular në një zyrë të DMV-së).

o

o JO - Refuzoj të regjistrohem/Regjistruar më parë

o JO 

  INFORMACIONI I IDENTIFIKIMIT

NUMRI I ID-SË NË LEJEN E DREJTIMIT TË AUTOMJETIT, LEJEN E PRAKTIKANTIT ose 
KARTËN E IDENTITETIT PËR JODREJTUES TË SHTETIT TË NJU-JORKUT (I DETYRUESHËM)

MBIEMRI I PLOTË I RI

EMRI I PLOTË I RI

EMRI I DYTË I PLOTË I RI

A keni apo keni pasur ndonjëherë leje drejtimi të automjetit që është e vlefshme ose 
që ka skaduar në dy vitet e fundit, të lëshuar nga një shtet tjetër i Shteteve të 
Bashkuara, Distrikti i Kolumbisë ose një provincë kanadeze?   o Po o Jo  
Nëse “Po”, ku është lëshuar? 

Data e skadencës:        Lloji i lejes së : Nr. i ID-së së lejes së drejtimit 
drejtimit jashtë shtetit: 

  DHURIMI I ORGANEVE DHE INDEVE NË SHTETIN E NJU-JORKUT (Duhet ta plotësoni këtë seksion)

Shënoni në këtë kuti për të bërë një dhurim vullnetar 1 $ në “Fondin e besimit Jeta...Përcille atë” për kërkime 
dhe përhapjen e dhurimit të organeve dhe indeve. Tarifa totale e transaksionit do të përfshijë 1 $.o 

o 
o

Ju duhet t’i përgjigjeni pyetjes vijuese:  
A dëshironi që t’ju shtojnë në “Donate Life Registry”?

Po (nënshkruani dhe vendosni datën në pëlqimin më poshtë)

Lëreni këtë pyetje pa përgjigje 

© 
Nënshkrimi i miratimit të dhuruesit dhe data

Për t’u regjistruar në regjistrin "Donate LiveSM Registry" të shtetit të Nju-Jorkut, shënoni kutinë “po” dhe më pas 
nënshkruani dhe vendosni datën më poshtë. Ju po vërtetoni se: jeni 16 vjeç e sipër; jepni miratimin për dhurimin e 
organeve dhe indeve tuaja për transplantim dhe kërkim; autorizoni DMV-në ta transferojë emrin dhe informacionin 
tuaj identifikues në regjistrin “Donate Life Registry”; dhe autorizoni aksesin në këtë informacion për organizatat e 
gjetjes së organeve të rregulluara në nivel federal dhe bankat e indeve dhe të syve të licencuara nga Shteti i 
Nju-Jorkut, pas vdekjes suaj. “DHURUES ORGANESH” do të printohet në pjesën e përparme të dokumentit me foto 
të DMV-së. Ju do të merrni një konfirmim, i cili do t’ju japë gjithashtu një mundësi për ta ndryshuar ose kufizuar 
dhurimin tuaj. Nëse jeni 16 ose 17 vjeç në momentin e vdekjes, prindërit/kujdestarët ligjorë mund ta ndryshojnë 
vendimin tuaj për të dhuruar. Për më shumë informacion, vizitoni faqen e internetit donatelife.ny.gov.

   REGJISTRIMI NË SISTEMIN E ZGJEDHJES SË SHËRBIMEVE TË SHTETEVE TË BASHKUARA (SSS)

Nëse nuk e keni ndryshuar më parë emrin pranë Administratës së 
Sigurimeve Shoqërore, aplikimi juaj do të refuzohet.

Ju duhet të jepni numrin. Autoriteti për marrjen e SSN-së jepet sipas paragrafëve 490(3) dhe 502(1) të ligjit 
“Për automjetet dhe qarkullimin rrugor”. Ky informacion do të përdoret për shkëmbime me juridiksione të tjera, 
për të ndihmuar në verifikimin e identitetit dhe për sanksionet e lidhura me lejen e drejtimit të automjetit, në 
përputhje me ligjin “Për automjetet dhe qarkullimin rrugor”, paragrafët 510(4-e) dhe 510(4-f). SSN-ja juaj nuk 
do të bëhet publike.

EMRI JUAJ SIÇ SHFAQET NË LEJEN AKTUALE TË DREJTIMIT TË AUTOMJETIT TË SHTETIT TË 
NJU-JORKUT, LEJEN E PRAKTIKANTIT OSE KARTËN E IDENTITETIT PËR JODREJTUES

GJINIA

OFFICE USE ONLY
License 
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Special 
Conditions
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   CERTIFIKIM
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   KËTO PYETJE DUHET TË PLOTËSOHEN PËR TË GJITHA TRANSAKSIONET PËR LEJE DREJTIMI/LEJE
1. A ju është pezulluar, revokuar ose anuluar leja e drejtimit, leja e praktikantit

ose privilegji për të drejtuar një mjet motorik, ose a ju është mohuar aplikimi
për leje drejtimi në këtë shtet ose diku tjetër, në emrin që jepni në këtë
formular ose në ndonjë emër tjetër?
o Po    o Jo
Nëse “Po”, a ju është ridhënë leja e drejtimit, leja ose privilegji, apo a ju është
miratuar aplikimi?
o Po    o Jo

2. A keni marrë trajtim, a merrni aktualisht trajtim, apo a merrni mjekime për
ndonjë gjendje mjekësore që shkakton të fikët ose pavetëdije (për shembull,
një çrregullim konvulsiv, epilepsi, të fikët ose marramendje, ose një sëmundje
e zemrës)?
o Po    o Jo
Nëse shënuat “Po”, duhet të dorëzoni formularin MV-80U.1, edhe nëse jeni 
shkëputur nga Programi i shqyrtimit mjekësor. Ju mund ta merrni këtë 
formular pranë çdo zyre të Mjeteve Motorike në adresën dmv.ny.gov 

3. A ju nevojitet një aparat dëgjimi dhe/ose pasqyrë me pamje të plotë për të
drejtuar një mjet motorik?
o Po    o Jo

4. A e keni humbur përdorimin e një këmbe, krahu, dore ose syri?
o Po    o Jo

     4a. Nëse ju nevojitet rinovimi i lejes së drejtimit dhe shënuat “Po”, a ka 
ndodhur kjo që nga leja e fundit e drejtimit?    
o Po    o Jo

     4b. Nëse shënuat “Jo” te pika 4a, a është përkeqësuar sëmundja juaj që 
nga leja e fundit e drejtimit të automjetit?    
o Po    o Jo

DATA:
EMRI ME GERMA 
SHTYPI KËTU /      /

Vërtetoj se informacioni që kam dhënë për këtë aplikim dhe çdo dokumentacion tjetër i ofruar në mbështetje të këtij aplikimi është i vërtetë dhe i plotë.  
E kuptoj se dhënia e një deklarimi të rremë në këtë aplikim, ose depozitimi i ndonjë dokumentacioni të rremë në mbështetje të këtij aplikimi, mund të 
ndëshkohet si vepër penale.  
Nëse jam mashkull të paktën 18 vjeç por nën 26 vjeç, përveç nëse kam zgjedhur “jo” në regjistrimin në Sistemin e Zgjedhjes së Shërbimeve (SSS) të Shteteve 
të Bashkuara në faqen 1, deklaroj se zgjedh të regjistrohem me SSS-në dhe jap pëlqimin që DMV-ja t’ia përcjellë të dhënat e mia personale SSS-së për 
regjistrim.

    UDHËZIME

l Ky formular duhet të përdoret VETËM për të aplikuar për ndryshimin e emrit në një leje drejtimi, leje ose kartë të identitetit për jodrejtuesit
STANDARDE ekzistuese (Përfshihen të gjitha EDL-të, dokumentet e posaçme të identifikimit dhe CDL).

l Nuk lejohet asnjë ndryshim tjetër i të dhënave si pjesë e këtij transaksioni (gjatësia, gjinia, adresa, etj.)

l Emri i kartës së re të sigurimeve shoqërore duhet të përkojë saktësisht me emrin e kërkuar për dokumentin e ri të DMV-së.

l Ju duhet të keni një numër të ri të sigurimeve shoqërore në skenarin pranë Departamentit të Mjeteve Motorike.

l Ju duhet të paraqitni një kopje të lejes së drejtimit/dokumentit me foto aktual bashkë me këtë kërkesë.

l Ju duhet të paraqitni kopje të çdo gjëje të përmendur më poshtë që përbëjnë provat e duhura të ndryshimit të emrit: Certifikatë martesore e lëshuar
nga qeveria, urdhër gjykate i lëshuar nga qeveria, certifikata e lindjes e ndryshuar, dokumentet e shkurorëzimit (duhet të tregohet ndryshimi i emrit),
OSE dokumentet e natyralizimit.

l Nënshkrimi juaj i plotë duhet të jetë brenda kutisë së nënshkrimit. Ky nënshkrim do të përdoret në dokumentin tuaj të ri. Nënshkrimet që kanë
prekur ose kaluar skajet e kutisë do të refuzohen.

l Duhet të paguani tarifën e renditur nën “Tarifa për ndryshimin e të dhënave në lejen e drejtimit ose lejen e praktikantit” në adresën
dmv.ny.gov/driver-license/fees-refunds. Nëse nuk e paguani tarifën, nuk do të pajiseni me dokumentin e ri.

l Ju mund ta dërgoni me postë këtë aplikim dhe pagesën (çek personal ose urdhërtransfertë) për llogari të zyrës së DMV-së të Shtetit të
Nju-Jorkut:

Ky aplikim do të jetë i vlefshëm vetëm për dokumentin tuaj me foto. Do të duhet të aplikoni veçmas për ndryshimin e emrit në dokumentet e tjera të lëshuara 
nga DMV-ja (regjistrimi, pronësia, etj.). Për më shumë informacion, vizitoni https://dmv.ny.gov/address-change/how-change-information-dmv-documents.

 
 
 

NËNSHKRUANI 
KËTU 

I gjithë nënshkrimi 
juaj duhet të jetë 
brenda kutisë. 

 
NYSDMV - Utica Processing Center 

207 Genesee Street, 15th Floor 
Utica, NY 13501

NUMRI I ID-SË NË LEJEN E DREJTIMIT TË AUTOMJETIT, LEJEN E PRAKTIKANTIT ose 
KARTËN E IDENTITETIT PËR JODREJTUES TË SHTETIT TË NJU-JORKUT (I DETYRUESHËM)

https://dmv.ny.gov/
https://dmv.ny.gov/driver-license/fees-refunds
https://dmv.ny.gov/address-change/how-change-information-dmv-documents


INFORMACIONI PËR APLIKIMIN PËR REGJISTRIMIN SI VOTUES NË SHTETIN E NJU-JORKUT 
(Lexoni para se të plotësoni aplikimin në anën tjetër.)

Nëse nuk e plotësoni aplikimin e regjistrimit si votues në shtetin e Nju-Jorkut, ju do të konsideroheni se keni refuzuar të regjistroheni për 
të votuar. Nëse refuzoni të regjistroheni për të votuar, fakti që keni refuzuar të regjistroheni do të mbetet konfidencial dhe do të përdoret 
vetëm për qëllimet e regjistrimit si votues. Nëse regjistroheni për të votuar, zyra pranë së cilës dorëzoni aplikimin për regjistrimin si 
votues do të mbetet konfidenciale dhe do të përdoret vetëm për qëllimet e regjistrimit si votues. Nëse mendoni se dikush ka ndërhyrë në 
të drejtën tuaj për t’u regjistruar ose refuzuar të regjistroheni për të votuar, të drejtën tuaj për privatësi në marrjen e vendimit për t’u 
regjistruar ose jo në aplikimin e regjistrimit si votues, ose të drejtën tuaj për të zgjedhur partinë tuaj politike ose preferencë tjetër politike, 
ju mund të paraqitni një ankesë pranë New York State Board of Elections (Bordi i Zgjedhjeve i Shtetit të Nju-Jorkut), 40 North Pearl 
Street, Albany, NY 12207-2729 (telefon: 1-800-469-6872). 
 
Aplikimi juaj i plotësuar do t’i dërgohet Bordit të zgjedhjeve dhe ju do të njoftoheni nga Bordi i kontesë për zgjedhjet pasi të përpunohet 
aplikimi juaj. Nëse keni ndonjë pyetje rreth plotësimit të aplikimit të regjistrimit si votues ose regjistrimit për të votuar, ju duhet të 
telefononi Bordin e zgjedhjeve të kontesë ose të telefononi në numrin 1-800-FOR-VOTE (TDD/TTY telefononi 711) (vetëm për pyetjet për 
regjistrimin si votues). Nëse jetoni në qytetin e Nju-Jorkut, ju duhet të telefononi 1-866-VOTE-NYC. Ju mund të gjeni gjithashtu përgjigje 
ose mjete në faqen e internetit të Bordit të zgjedhjeve të shtetit të Nju-Jorkut në adresën www.elections.ny.gov

Përdorni formularin e aplikimit për regjistrimin si votues 
në Shtetin e Nju-Jorkut që të regjistroheni për të votuar në 
zgjedhjet në Shtetin e Nju-Jorkut dhe/ose:  
 l për të ndryshuar emrin ose adresën në regjistrimin  

si votues 
 l për t'u bërë anëtar i një partie politike 
 l për të ndryshuar anëtarësimin në parti 
 l për t'u regjistruar paraprakisht për të votuar nëse jeni në 

moshën 16 ose 17 vjeç

Për t’u regjistruar ju duhet:  
 l të jeni nënshtetas amerikan 
 l të jeni 18 vjeç (mund të regjistroheni paraprakisht në moshën 16 ose 17 vjeç, 

por nuk mund të votoni derisa të jeni 18 vjeç) 
    l të mos jeni i burgosur për krime të rënda 
 l të mos pretendoni të drejtën për të votuar diku tjetër 
 l të mos jeni shpallur i paaftë juridikisht nga një gjykatë

FORMULARI I APLIKIMIT PËR REGJISTRIMIN SI VOTUES NË SHTETIN E NJU-JORKUT 
Plotësojeni këtë vetëm nëse dëshironi të regjistroheni për të votuar ose ndryshuar adresën tuaj ose informacion tjetër pranë Bordit të zgjedhjeve. 

X DataNënshkruani

DEKLARATË: Betohem ose deklaroj se  
   l   Jam një shtetas i Shteteve të Bashkuara. 
  l  Do të kem jetuar në konte, qytet ose fshat për të paktën 30 ditë përpara zgjedhjeve. 
  l  I plotësoj të gjitha kërkesat për t’u regjistruar për të votuar në shtetin e Nju-Jorkut. 
  l  Ky është nënshkrimi ose shenja ime në vijën më poshtë. 
  l  Informacioni i mësipërm është i vërtetë. E kuptoj se nëse nuk është i vërtetë, mund të dënohem dhe 

të gjobitem deri në 5000 $ dhe/ose të burgosem deri në katër vjet.

Unë dëshiroj të regjistrohem në një parti politike: 

  o  Partia Demokratike 

  o  Partia Republikane 

  o  Partia Konservatore 

  o  Partia e Familjeve Punëtore 

  o  Tjetër: ________________________________  
Nuk dëshiroj të regjistrohem në asnjë parti 
politike dhe dëshiroj të mbetem një votues i 
pavarur  
  o  Asnjë parti

Partia politike 
Ju duhet të zgjidhni një 
nga opsionet. Regjistrimi 
në parti politike është 
opsional por që të votojë 
në zgjedhjet primare të 
një partie politike, 
votuesi duhet të 
regjistrohet në atë parti 
politike përveç nëse 
rregullat e shtetit për 
partitë lejojnë ndryshe.
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A keni votuar më parë? 
o Po     o Jo 
Në cilin vit?

Më shumë informacion 
(Opsional)

Emri juaj ishte

Adresa juaj ishte

Informacioni i votimit që ka 
ndryshuar: 
Mos u përgjigjni nëse kjo nuk ka 
ndryshuar ose nuk keni votuar më parë.

Shteti ose konteja juaj në shtetin e Nju-Jorkut ishte:

A jeni shtetas i Shteteve të Bashkuara?   
o Po     o Jo  
Nëse përgjigjeni JO,  
nuk mund të regjistroheni për të votuar.

Numri i telefonitEmail

A do të jeni 18 vjeç e sipër në ditën e zgjedhjeve ose përpara saj? o Po      o Jo 
A jeni të paktën 16 vjeç dhe e kuptoni se duhet të jeni 18 vjeç në ditën e zgjedhjeve ose përpara saj për të votuar dhe se derisa të mbushni tetëmbëdhjetë vjeç në 
kohën e zgjedhjeve të tilla, regjistrimi juaj do të shënohet “në pritje” dhe ju nuk do të jeni në gjendje të hidhni fletën e votimit në asnjë zgjedhje?  o Po    o Jo 
Nëse përgjigjeni JO për të dyja pyetjet e mëparshme, ju nuk mund të regjistroheni për të votuar.

  OFFICE USE ONLY

NUMRI I ID-SË NË LEJEN E DREJTIMIT TË AUTOMJETIT, LEJEN E PRAKTIKANTIT ose 
KARTËN E IDENTITETIT PËR JODREJTUES TË SHTETIT TË NJU-JORKUT (I DETYRUESHËM)

reset / clear

Información en español: si le interesa obtener este
formulario en español, llame al 1-800-367-8683 1-800-367-8683中文表格，请致电

中文信息：如果您有兴趣获取此信息
1-800-367-8683

日本語での情報：これを入手したい場合

日本語のフォーム、 までお電話ください 1-800-367-8683

المعلومات باللغة العربية: إذا كنت المعلومات باللغة العربية: إذا كنت

8683-367-800-1نموذج باللغة العربية ، اتصل على

المعلومات باللغة العربية: إذا كنت المعلومات باللغة العربية: إذا كنت

نموذج باللغة العربية ، اتصل على

https://www.elections.ny.gov/
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