Foro de Candidatos al Consejo

Eleccion Municipal General
3 de noviembre de 2020



¢ Esta pensando en postularse para un

cargo?

o Esta presentacion es para proporcionar
informacion general para posibles candidatos
con respecto a:

e Gobierno de California y codigos electorales

e Comision de Practicas Politicas Justas



Estructura del gobierno de la ciudad

e Palm Springs tiene una forma de gobierno de Consejo-
Gestor que combina el liderazgo de los funcionarios electos
con la experiencia gerencial de un gestor municipal
designado.

e Todo el poder y la autoridad para establecer politicas recae
en el organo de gobierno elegido, que incluye al Alcalde y
los Miembros del Consejo Municipal.

e El Consejo Municipal nombra al Gestor Municipal y al Fiscal
Municipal asi como a los miembros de las Juntas y
Comisiones Municipales.



Limites de los distritos
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Palm Springs Districts Final Map

Final District Map as
approved by City Council
on 12/10/18

Mapa final del distrito,

| aprobado por el Consejo
\ | Municipal el 10 de

Diciembre de 2018

% The map selected by Council

1s based on maps drawn by
Palm Springs Resident Dieter
Crawford and National
Demographics Corp.

5 Elmapa seleccionado por el
111 | Consejo s basa de dos mapas,
% " uno que fue presentado por
“7| Dieter Crawford, quien reside

en Palm Springs y el otro que

S\ fue presentado por National

P For more detail, please see the plan viewer on the City's website
[__] 1PS Neighborhoods Map prepared by National Demographics, December 3, 2018

Mas de 40 mapas presentados

Mas de 35 reuniones publicas y foros
de participacion comunitaria

Revision en profundidad por el grupo
de trabajo comunitario CVRA, mas de
700 horas de trabajo voluntario

Noviembre de 2019: distritos 1, 2
y 3 para términos de tres anos, que
finalizan el 12/2022

Noviembre de 2020: Distritos 4y 5
para términos de cuatro anos, que
finaliza el 12/2024

Los términos se modificaron para
alinear las elecciones municipales
regulares con las elecciones
generales estatales



Calificaciones

Cualquier persona es elegible siempre que:

e Sea un votante registrado del Distrito en el momento en que
se emiten las nominaciones

» Proporcione prueba de su residencia
e Continue residiendo en el distrito durante su mandato

» No acepte cargos publicos o empleos publicos incompatibles
durante su mandato



Proceso de nominhacion

Cargos que seran votados

e Miembros del Consejo para los Distritos 4 y 5 para

términos de cuatro anos, que finalizan en diciembre de
2024.

Periodo de nominacion
e Abre el lunes 6 de julio de 2020

e Cierra el viernes 7 de agosto a las 6 p.m. (El Ayuntamiento
estara abierto solo para procesar nominaciones en este dia).

e Si un titular no se presenta, el periodo de nominacion
para ese distrito se extiende hasta el 12 de agosto



Proceso de nominhacion

¢Cuanto cuesta?

e Deposito aprox. de $1,100 para la Declaracion
de Candidato opcional

e Cada candidato es responsable de su parte del
gasto para imprimir, componer y traducir su
Declaracion de Candidato



Documento de nominacion

NOMINATION
PAPER

FOR CITYWIDE OFFICE

.......

.........................

..........

qqqqqqqqqqqq

..........

..........

.........................

No menos de 80, ni mas de
120 firmas.

Dividido en cuatro secciones,
cada una con hasta 30 firmas.

Puede ser circulado por hasta
cuatro circuladores.

Los hominadores deben ser
votantes registrados del
Distrito.



Advertencia sobre las nhominaciones

e Por favor tenga en cuenta que una persona solo puede firmar
un formulario de nominacion. Si una persona firma en mas de
una nominacion, el candidato que presente su formulario de
nominacion primero recibira esa nominacion. Cualquier
candidato posterior que presente la misma firma no podra
contar la nominacion para su requisito minimo de firmas.

“Cddigo Electoral Seccion 8069, Firme solo un formulario;
excepciones.

Ningun firmante, al momento de firmar un certificado,
tendra su nombre firmado en otro documento de
nominacion para cualquier otro candidato para el mismo
cargo ... "



Desighaciones de boleta

Palabra o palabras que apareceran
debajo del nombre del candidato en la
boleta

= No mas de tres palabras

= Debe designar la profesion, vocacion

ocupacion primaria del candidato
= No debe enganar a los votantes

= Pautas en el Manual de Candidatos



Orden de los candidatos en la boleta

 Sorteo aleatorio por orden alfabético por el
Secretario de Estado

e Determinado el 13 de agosto de 2020

o El Secretario Municipal enviara un correo
electronico a todos los candidatos con el
orden de la boleta propuesto



Declaraciones de los candidatos

FOR MEMBER OF THE CITY COUNCIL
JOHN SMITH Age: 45
Occupation: Businessman

| have been a 30 year resident of this City and thoroughly enjoy
Iwm%here_ | would like to mcredase citizen education and police
resources to stop the gang and graffili activity that are
overtaking our city.

| would like to implement environmental standards for cleaner
water and air quality.

| respectfully ask for your support and thank those of you who
East yulur vote for me. A vote for me is a vote for a better City
ouncil.

/s/ John Smith

Opcional

Maximo 200 palabras
Candidato paga un costo
aprox. de $500 por la
impresion y traduccion
No hara referencia a

otros candidatos para
ese cargo



Requisitos de los letreros de

campana

Propiedad residencial y comercial: se
requiere pedir permiso, no se necesita
licencia.

Propiedad vacante: se requiere
autorizacion por escrito y licencia de la
ciudad.

Vias de paso publico: no esta permitido,
excepto en las vias de paso frente a la
residencia de una persona donde no
hay acera.

Propiedad de la ciudad: no esta
permitido (incluidos arboles, postes de
servicios publicos, letreros de las calles
y semaforos).



Codigo de Practicas de Campaia

Justas

e Documento voluntario.

e Hay principios basicos de decencia,
honestidad y juego Ilimpio que cada
candidato para un cargo publico en el Estado
de California tiene la obligacion de seguir y
defender.



Comision de Practicas Politicas Justas

de California (FPPC)

Declaracion de la Mision

Promover la integridad del gobierno
estatal y local representativo en
California a través de la interpretacion
justa e imparcial y la aplicacion de las
leyes de campaha politica, cabildeo y
conflicto de intereses.



Sitio Web de la FPPC - fppc.ca.gov

EEI o

” CALIFORNIA
"', ' Fair Political Practices Commission

About FPPC The Law Learn Advice Enforcement Transparency Portal Media Center

wl*”*"-
* *" .

*

Engage I E

The FPPC promotes civic engagement by ensuring
the fairness and integrity of California's political
process.




Formulario 501 de la FPPC

Candidate Intention Statement Dste Stamp CALIFORNIA 501 = Req Uerido d nteS de

FORM

i recibir contribuciones o

Check One: [TJinitial [ Amendment (expiain

hacer gastos

1. Candidate Information: R
NAME OF CANDIDATE (Last. First Middle Initial) DAYTIME TELEPHOME NUMBER FAX NMUMBER (optional) EMAIL {optional)} L P rese n ta r O rl g I n a I CO n

( ) (

e e sz el Secretario Municipal

OFFICE SOUGHT (POSITION TITLE) AGENCY NAME DISTRICT NUMBER, ¥ applicable | ] NON-FARTISAN OFFICE
L]
PARTY PREFERENCE: Notas:
OFFICE JURISDICTION (Check one box. if applicable )
[] state (Complete Pat 2} [] PRIMARY | GENERAL

Clecity [ County [ Muti-County: g e N e s TEeie— [ SPECIALI RUNOFF ° EI Consejo MUﬂlClpal es
2. State Candidate Expenditure Limit Statement: una OfICIna no

(CaPERS and CalSTRS Jjudges, judicial candi and candi for local affices do not complete Part 2.

J— partidista

[11 accept the voluntary expenditure ceiling for the election stated above.

1 do not accept the voluntary expenditure ceilling for the election stated above. PS I I 4 - d g
Amendiment El limite de gastos
and | accept the voluntary expenditure ceiling for estata I n O Se a pl ica

(O 1did not exceed the expenditure ceiling in the primary or special election heldon: | |
the general or special run-off election.

| e Nunca mezcle fondos
I€:| O:W:*:f_f_ , | contributed personal funds in excess of the expenditure ceiling for the election stated above. pe rso na Ies y d e

campana

3. Verification:

| certify under penalty of perjury under the laws of the State of California that the foregoing is true and correct.

{month, day, year) Signat [Candidate) FPPC Form 501 {August/2018)
FPPC Advice: advice@fppc.ca.gov (866/275-3772)
www.fppc.ca.gov

Executed on

|Clear Page| | Print




FormUIariO 470 de Ia FPPC (recaudar y gastar

menos de $2,000)

Campaion Statomante S = BVl  «  Solo sitiene la
Shert Form oo creecionitappicaie | 0] pmendment eponseo o intencion de recaudar
0 gastar menos de

$2,000

1. Statement Covers Calendar Year 20 -
2. Officeholder or Candidate Information 3. Office Sought or Held = =
NAME OF OFFICEHOLDER OR CANDIDATE OFFICE SOUGHT OR HELD . Presenta r Orlg I na | Con
STREET ADDRESS JURISDICTION (LOCATION) DISTRICT NUMBER e I Sec reta r I O
(IF APPLICABLE) = o= |
ary STATE ZIP CODE MunICIPa

AREA CODE/DAYTIME PHONE NUVBER OPTIONAL: FAXE-MAILADDRESS ° SI IO prese nta’ pe ro
3 Commines Information — —— | , excede el limite, debe
List all committees of which you have knowledge that are primarily formed to receive contributions or to make expenditures on behalf of your candidacy.

COMMITTEE NAME AND LD. NUVBER COMMITTEE ADDRESS NAME OF TREASURER presenta rse una
notificacion dentro
de las 48 horas
siguientes con el

5. Verification SecretarIO MUHIClpal y

| declare under penalty of perjury that to the best of my knowledge | anticipate that | will receive less than $2 ,000 and that | will spend less than $2,000 during the calendar year and that | have

used all reasonable diligence in preparing this statement. | certify under penalty of perjury under the laws of the State of California that the foregoing is frue and comrect. SOS
Executed on By
DATE SIGNATURE OF OFFICEHOLDER OR CANDIDATE
Clear Form | | Print Form

FPPC Form 470/470 Supplement (Jan/2016)
FPPC Advice: advice@fppc.ca.gov (866/275-3772)
www.fppc.ca.gov




FOrmUIariO 410 de Ia FPPC (recaudar o gastar

mas de $2,000)

e Debe presentarse

Statement of Organization Date Stamp CALIFORNIA 41 0
Recipient Committee FORM 4
Statement Type | Initial [0 Amendment [ Termination — See Part 5 For Official Use Only d e ntro d e |OS 1 0 d Ia s
O Notyet uates posteriores a la
0 Date qualification thresheld met | Date qualification threshold met Date of termination -7
o o o recepcion de $2,000
1. Committee Information I'rg'az;:_;‘b?;' 2. Treasurer and Other Principal Officers —
NAME OF COMMITTEE NAME OF TREASURER . Prese nta r Orlg I na I Con

—_—— SOS y una copia con
STREET ADDRESS (NO P.O. BOX) cmy STATE ZIP CODE AREA CODE/PHOME e I Sec reta ri O
Ty STATE ZIP CODE AREA CODE/PHONE NAME OF ASSISTANT TREASURER, IF ANY M u n ici pa |

FULL MAILING ADDRESS (IF DIFFERENT) STREET ADDRESS [NO R.O. BOX)

e Incluya un pago de

E-MAIL ADDRESS (REQUIRED) / FAX {OPTIONAL) Iy STATE ZIP CODE AREA CODE/PHONE
$50 a SOS
T COUNTYOFDOMICILE | JURISDICTION WHERE COMMITTEE ISACTVE 'NAME OF PRINCIPAL OFFICER[S)
e e El candidato puede
Attach additional information on appropriately labeled continuation sheets. o e ot Aienconerone d es I g n a r o Se rVI r

3. Verification COmO teSO re r0

I have used all reasonable diligence in preparing this statement and to the best of my knowledge the information contained herein is true and complete. | certify under
penalty of perjury under the laws of the State of California that the foregoing is true and correct.

crecsdon o Cuenta bancaria:

DATE SIGMNATURE OF TREASURER OR ASSISTANT TREASURER

Executed on By

o DaTE va - La mayorI’a de IOS bancos
SIGNATURE OF CONTROLLING OFFICEHOLDER, CANDIDATE, OR STATE MEASURE FROPONENT requeri raln el nﬂmero de
eeecrom 410 (August/ 2018 identificacion del comité
FPPC Advice: advice@fppc.ca.gov (866/275-3772)

I Clear Page I I Print www.fppe.ca.gov antes de abrir una
cuenta de campana

Executed on By
DATE SIGNATURE OF CONTROLLING OFFICEHOLDER, CANDIDATE, OR STATE MEASURE PROPONENT




Formulario 460 de la FPPC

____ e+ Informe de divulgacion de

Campaign Statement todas las contribuciones y
Cover Page

Page____ of gastos

Statement covers period Date of election if applicable:
(Manth, Day, Year) For Official Use Only

from

S — e Presentar original con el
1. Type of Recipient Committee: ANl Committees - Complete Parts 1,2, 3, and 4. 2. Type of Statement: Secreta rio Municipal

O Officeholder, Candidate Controlled Committee O Primarily Formed Ballot Measure [ preelection Statement O Quarterly Statement
State Candidate Election Committee Committee [ semi-annual Statement O Special Odd-Year Report
O Recall O Controlled [ Termination Statement

S T e ooy Periodos de presentacion:
[] General Purpose Committee [0 amendment (Explain below) p [
Sponsored O Primarily Formed Candidate/

Small Contributor Committee Officeholder Committee

O Political PartyiCentral Committee e Complese it 7) ) Decla racién semestra I : Con

> Z:E;Tr:;:z:mll:izr::x:;:E'GNAMEIFNOCOMM\TI’EE] : NT:::z:::Er:::RER VenC|m|ent0 ?l 31 de JUIIOI que
abarca el periodo del 1 de enero al
. SN . 30 de junio de 2020

o FRER COBEFHONE AE OF ASSE AT TREASRER A . 12 declaracion previa a las

T BERE S T S EERENT W S SFREET SR P elecciones: vence el 24 de

o FRERCOSEPONE o ST ZPoone SRERTODERHONE septiembre, cubriendo el periodo del
1 de julio al 19 de septiembre de
2020

4. Verification
| have used all reasonable diligence in preparing and reviewing this statement and to the best of my knowledge the information contained herein and in the attached schedules is true and complete. |
certify under penalty of perjury under the laws of the State of Califernia that the foregeing is true and comrect.

cicion . e 23 declaracion previa a las
- TrmneTmmer—— elecciones: vence el 22 de octubre

o - T ———— y cubre el periodo del 20 de
e -~ . e m—— septiembre al 17 de octubre de 2020
Date. Signature of Conralling CRcehoider, Candidste, State Measure Froponznt

FPPC Form 460 (lan/2016)

Clear Cover Pg1 | | Print Form I FPPC Advice: ﬂd\ri(e@f‘ppc.(a.g\]v(866'f275-3?72] Y Declaracién semestral: Vence el
www.fppc.ca.gov
31 de enero de 2021, y cubre el
periodo del 18 de octubre al 31 de
diciembre de 2020




Formulario 497 de la FPPC

497 Contribution Report rmounts may s unded o whos dolars e Comenzando 90 dias antes
e o B .- 497 de las elecciones (5 de

FORM

AREA CODEIPHONE NUMBER 1.D. NUMBER. (¥ appicatee) Report o ey a g O S t O)
STREET ADDRESS
[ Amendment
toReportMNo. s =
g STATE ZIF CODE {explain below) ° Informe SI Se rEC| be Una

MNo. of Pages

1. Contribution(s) Received ContribUCién de $1,000 O
— mas en conjunto de una

DATE FULL NAME, STREET ADDRESS AND ZIP CODE OF CONTRIBUTOR CONTRIBUTOR ENTER OCCUPATION AND EMPLOYER AMOUNT
RECEIVED {IF COMMITTES, ALSO ENTER L0, NUMBER] CODE* [IF SEL=-EMFLOYED, ENTER NAME OF BUSINESS) RECEIVED I f t
O IND
] COM

o se=r o Presentar dentro de las 24
. e horas a través de entrega
g om e s personal, email, fax o

0 PTY

0 scc S entrega al dia siguiente
3 com garantizada al Secretario

O otH [ Check if Laan

O P1Y Municipal
O scc [E—

Provide Interest rate

or Codes
IND - Individual
COM - Recipient Committee (other than PTY or SCC)
OTH - Other (e.g., business entity)
Reason for Amendment: PTY - Political Party

SCC - Small Contributor Committee

FPPC Form 497 {Feb/2019)
FPPC Advice: advice @fppc.ca.gov (866/275-3772)
www.fppc.ca.gov

|Clear Page | | Print |




Formulario 700 de la FPPC

STATEMENT OF ECONOMIC INTERESTS  Date \h\\;?Lf!ljlz%ﬁEecewed
COVER PAGE :
e Requerido al presentar los

Please type or print in ink. A PUBLIC DOCUMENT

TR F o documentos de nominacion

. Office, Agency, or Court

Agency Name (Do nof use acronyms)

e Periodo de informe: doce meses
— anteriores a la fecha de
presentacion

Jurisdiction of Office (Check at least one box)

[state ] Judge or Court Commissioner (Statewide: Jurisdiction) PY P rese nta r O ri g i n a I CO n e I

[ Multi-County [ County of

S Dot Secretario Municipal

Division, Board, Department, District, if applicable Your Position

[

3. Type of Statement (Check at least one box)
[ Annual: The period covered is January 1, 2018, through [ Leaving Office: Dateleft /| | - . .
December 31, 2018 (Check ircle
. o Divulgaciones requeridas:
The period covered is through O The period covered is January 1, 2018, through the date of
December 31, 2018 _or. [eaving ofice.
[ Assuming Office: Dateassumed /[ (O The period covered is I , through 4
the date of leaving office. o I nve rs I O n
[] Candidate: Dateof Election___ and office sought, if different than Part 1
4. Schedule § Y (must plete) » Total number of pages including this cover page: .
Schedules attached () E nt | d a d es
[] Schedule A1 - Investments — schedule attached [ Schedule C - Income, Loans, & Business Positions — schedule attached

c . . .
[ Schedule A-2 - Investments — schede attached [ Schedule D - Income - Gifs - schedule atfached C I /Fd
) Shodul - el Pery s st ]Sl .- e — fts - Tavl Pyt  schecie aache omerciales/riaeicomisos
-or- [1 None - No reportable inferests on any schedule

5. Verification ° Propiedad real

MAILING ADDRESS STREET cmy STATE ZIP CODE
(Business or Agency Address Recommended - Public Document)

(DAYTIME TE)lEPHONE NUVEER ‘EMNL»\DDRESS Py Fu e ntes d e i n g resos

| have used all reasonable diligence in preparing this statement. | have reviewed this statement and to the best of my knowledge the information contained
herein and in any attached schedules is true and complete. | acknowledge this is a public document

| certify under penalty of perjury under the laws of the State of California that the foregoing is true and correct. . Reg a IOS

Date Signed Signature
{month, day, year] (File the anginaily signed paper statement with your fiing official )

[ClearPage] [ Print ] FPPC A el covetS o st o Pagos de VIaJeS

FPPC Toll-Free Helpline: 866/275-3772 www.fppe.ca.gov
Page-5




Comités de Campana

IMANTENGA BUENOS REGISTROS!




Capacitacion para los

Candidatos/Tesoreros de la FPPC

Video de capacitacion en linea (35 minutos)

http://www.fppc.ca.gov/learn/training-and-
outreach/candidates-treasurers-committees.html



Manual de Divulgacion de Cam

LocaL CANDIDATES, SuPERIOR CoURT JUDGES, THEIR
CoNTROLLED CoMMITTEES, AND PRIMARILY FORMED
CommiTTEES FOR LocAL CANDIDATES

CampaieN DiscLosURE

California Fair Political Practices Commission
advice@fppc.ca.gov

1 (866) ASK-FPPC / www.fppc.ca.gov

April 2016




¢ Tiene preguntas sobre los formularios y

las reglas de la campana?

Comision de Practicas Politicas
Justas

1-866-ASK-FPPC (1-866-275-3772)

Asesoramiento telefonico disponible de
lunes a jueves de 9:00-11:30 a.m.

Email: advice@fppc.ca.gov

Nota: El asesoramiento informal no proporciona inmunidad contra
los enjuiciamientos de la FPPC y no califica como
asesoramiento legal.



Descargos de responsabilidad de la

publicidad politica

® Correspondencia MASIVA (mas de 200 piezas de correo similares enviadas

dentro de un mes calendario)

Descargo de responsabilidad y forma de visualizacion:

» Nombre y direccion del comité del candidato en el exterior del envio
e "Pagado por" delante o encima del nombre y la direccion

e Fuente de no menos de 6 puntos y en una impresion o color
contrastante

e E-Mails masivos (mas de 200 piezas de correo similares enviadas dentro de un
mes calendario)

Descargo de responsabilidad y forma de visualizacion:

e "Pagado por [nombre del candidato o comité]" debe tener al menos el
mismo tamano de letra que la mayoria del texto



Campana electoral

e No esta permitido "hacer campana" u otra
conducta relacionada con las elecciones en un
radio de 100 pies a un lugar de votacion (Codigo
Electoral 18370)

e Insignias

e Chapas/pins

e Ropa

e Sombreros

e | etreros
 Boligrafos/plumas/Ilapices

o Stickers/etiquetas de parachoques/imanes para
automoviles



Otras fechas importantes

e 5 de octubre: primer dia para enviar por correo
las guias de votantes y las boletas permanentes
de votacion por correo

e 19 de octubre: ultimo dia para registrarse para
votar

e 3 de noviembre: dia de las elecciones



¢, Preguntas?

Anthony J. Mejia, MMC
Palm Springs City Clerk
T: (760) 323-8206 F: (760) 322-8332
anthony.mejia@palmspringsca.gov

www.palmspringsca.gov/elections



