n Affidavit of No Social Security Number

Registry of Motor Vehicles
REGISTRY oF MOTOR VEHICLES P.O. Box 55889 « Boston, MA * 02205-5889

A. Instructions/Instructions FRENCH/FRANCAIS

Complete this form if you are applying for a standard Driver’s License and do not have a Social Security Number issued to
you by the Social Security Administration. This form can only be used if presenting certain identification documents.

This form must be signed in the presence of a notary public or the Registrar’s designee at an RMV Service Center.

Remplissez ce formulaire si vous demandez un permis de conduire standard et que vous n'avez pas de numéro de

sécurité sociale délivré par I'administration de la sécurité sociale. Ce formulaire ne peut étre utilisé que si vous présentez
certains documents d'identification.

Ce formulaire doit étre signé en présence d'un notaire ou d'une personne désignée par le greffier dans un centre de
service du RMV.

B. Applicant Information, Attestation, and Signature/Informations, attestation et signature du
demandeur
Last Name/Nom de famille

First Name/Prénom Middle Initial/Initiale du Suffix/Suffixe
deuxieme prénom

Date of Birth (MM/DD/YYYY)/Date de naissance (MM/JJ/AAAA)

| certify that | have never been issued a Social Security Number.
Je certifie que je n'ai jamais recu de numéro de sécurité sociale.

| swear (affirm), under the penalties of perjury, that the information | have provided is true and correct. | am aware that
false statements are punishable by fine, imprisonment, or both.

Je jure (affirme), sous peine de parjure, que les informations que j'ai fournies sont vraies et correctes. Je sais que les
fausses déclarations sont passibles d'une amende, d'une peine d'emprisonnement ou des deux.

Signature/Signature: Date/Date:

C. Notary Certification (if not signed in front of Registrar’s designee)/Attestation du notaire (si elle n'est
pas signée devant la personne désignée par le greffier)

On this day of , 20 , before me personally came

, to me known and known to me to be
the person described in and who executed the foregoing instrument and she/he acknowledged to me that she/he
executed the same.

Notary Public Signature Notary Public Stamp
Commission Expiration Date:

RMV USE ONLY

|:| This affidavit was notarized.

I:l This affidavit was signed in an RMV Service Center in front of the CSR named below.

Service Center: Date:

CSR Name: CSR Signature:
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