Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва
13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Уведомительное письмо
Я, _____________________________________________________________________________,

                                                     (фамилия, имя, отчество)

уведомляю о выдвижении своей кандидатуры кандидатом в депутаты Думы Кривошеинского
района Томской области пятого созыва по _______________________________________________
                                                                                    (наименование и номер одномандатного избирательного округа)

одномандатному избирательной округу № ____  .

О себе сообщаю следующие сведения:
	дата рождения –
	
	
	
	
	
	года, 
	

	
	(число)
	
	(месяц)
	
	
	
	


адрес места жительства – ______________________________________________________________
____________________________________________________________________________________

 (наименование субъекта Российской Федерации, район, город, иной населенный пункт, 
улица, дом, корпус, строение и т.п., квартира)

_____________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, подпись)

          _______________________

(дата)

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Заявление
Даю согласие баллотироваться кандидатом в депутаты Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва по __________________________________  одномандатному избирательному округу № _____  как кандидат, выдвинутый в порядке самовыдвижения.

В случае избрания меня депутатом Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва, обязуюсь в пятидневный срок со дня получения мною извещения от окружной комиссии об избрании меня депутатом Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва представить в избирательную комиссию копию приказа (иного документа) об освобождении меня от обязанностей, несовместимых со статусом депутата, либо копии документов, удостоверяющих подачу заявления об освобождении от таких обязанностей.

Подтверждаю, что я не давал(а) согласия какому-либо избирательному объединению на включение меня в состав списка кандидатов и не выдвигал(а) свою кандидатуру по какому-либо иному одномандатному избирательному округу.

О себе сообщаю следующие сведения:

	дата рождения –
	
	
	
	
	
	года, место рождения –
	

	
	(число)
	
	(месяц)
	
	
	
	


адрес места жительства –

(наименование субъекта Российской Федерации, район, город, иной населенный пункт, 
улица, дом, корпус, строение и т.п., квартира)

вид документа – _____________________________________________________________________ ,


                          (паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)

данные документа, удостоверяющего личность, – ________________________________________ ,

(серия, номер паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина Российской Федерации)

выдан – ____________________________________________________________________________________,

(дата выдачи, наименование или код органа, выдавшего паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)
	ИНН –
	
	гражданство –
	
	,

	 (идентификационный номер налогоплательщика (при наличии)
	
	
	


профессиональное образование – _____________________________________________________________________________________
(сведения о профессиональном образовании (при наличии) с указанием 

____________________________________________________________________________________,

организации, осуществляющей образовательную деятельность, года ее окончания и реквизитов документа об образовании и о квалификации)

основное место работы или службы, занимаемая должность / род занятий – ____________________
(основное место работы

____________________________________________________________________________________,

или службы, занимаемая должность (в случае отсутствия основного места работы или службы – род занятий)

____________________________________________________________________________________
(сведения об исполнении обязанностей депутата на непостоянной основе и наименование соответствующего представительного органа, депутатом которого является кандидат)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

 (сведения о судимости кандидата, в случае, если у кандидата имелась или имеется судимость; если судимость снята или погашена, также сведения о дате снятия или погашения судимости)

_____________________________________________________________________________________
 (принадлежность к политической партии либо не более чем к одному общественному объединению,

____________________________________________________________________________________
статус в данной политической партии, данном общественном объединении)

Контактный телефон ________________________________________________________________ .

	
	
	

	(подпись собственноручно)
	
	(фамилия, имя, отчество указываются кандидатом собственноручно)


(дата внесения подписи указывается кандидатом собственноручно)

Примечания. 

1. Заявление оформляется в рукописном или машинописном виде на бумажном носителе. При этом фамилия, имя, отчество, подпись кандидата и дата ставятся собственноручно.

2. Принадлежность кандидата к политической партии либо иному общественному объединению и статус в данной политической партии, общественном объединении указываются по желанию кандидата.

3. Данные о месте рождения и об адресе места жительства указываются в соответствии с паспортом или документом, заменяющим паспорт гражданина Российской Федерации. При этом адрес места жительства должен включать в себя наименование субъекта Российской Федерации, района, города, иного населенного пункта, улицы, номера дома, корпуса и квартиры в соответствии с подпунктом 5 статьи 2 Федерального закона от 12 июня 2002 года № 67-ФЗ «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации».

4. В строке «вид документа» указывается паспорт или один из документов, заменяющих паспорт гражданина Российской Федерации в соответствии с подпунктом 16 статьи 2 Федерального закона от 12 июня 2002 года № 67-ФЗ «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации».

5. При отсутствии идентификационного номера налогоплательщика, слова «ИНН–» не воспроизводятся.

6. При отсутствии сведений о профессиональном образовании, слова «профессиональном образовании –» не воспроизводятся.

7. Сведения о судимости приводятся с указанием номера (номеров) и наименования (наименований) статьи (статей) Уголовного кодекса Российской Федерации, на основании которой (которых) был осужден кандидат, а также статьи (статей) Уголовного кодекса, принятого в соответствии с Основами уголовного законодательства Союза ССР и союзных республик, статьи (статей) закона иностранного государства, если кандидат был осужден в соответствии с указанными законодательными актами за деяния, признаваемые преступлением действующим Уголовным кодексом Российской Федерации (подпункт 58 статьи 2 Федерального закона от 12 июня 2002 года № 67-ФЗ «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации»). Условия снятия и погашения судимости установлены статьей 86 Уголовного кодекса Российской Федерации.

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Заявление
Даю согласие баллотироваться кандидатом в депутаты Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва как кандидат, выдвинутый избирательным 
объединением_________________________________________________________________________
(наименование избирательного объединения)
по ______________________________________  одномандатному избирательному округу № _____ . 
В случае избрания меня депутатом Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва, обязуюсь в пятидневный срок со дня получения мною извещения от окружной комиссии об избрании меня депутатом Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва представить в избирательную комиссию копию приказа (иного документа) об освобождении меня от обязанностей, несовместимых со статусом депутата, либо копии документов, удостоверяющих подачу заявления об освобождении от таких обязанностей.

Подтверждаю, что я не давал(а) согласия какому-либо избирательному объединению на включение меня в состав списка кандидатов и не выдвигал(а) свою кандидатуру по какому-либо иному одномандатному избирательному округу.

О себе сообщаю следующие сведения:

	дата рождения –
	
	
	
	
	
	года, место рождения –
	

	
	(число)
	
	(месяц)
	
	
	
	


адрес места жительства –

(наименование субъекта Российской Федерации, район, город, иной населенный пункт, 
улица, дом, корпус, строение и т.п., квартира)
вид документа – _____________________________________________________________________ ,


                          (паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)

данные документа, удостоверяющего личность, – ________________________________________ ,

(серия, номер паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина Российской Федерации)

выдан – ____________________________________________________________________________________,

(дата выдачи, наименование или код органа, выдавшего паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)
	ИНН –
	
	гражданство –
	
	,

	 (идентификационный номер налогоплательщика (при наличии)
	
	
	


профессиональное образование – _____________________________________________________________________________________

(сведения о профессиональном образовании (при наличии) с указанием 

____________________________________________________________________________________,

организации, осуществляющей образовательную деятельность, года ее окончания и реквизитов документа об образовании и о квалификации)

основное место работы или службы, занимаемая должность / род занятий – ____________________

(основное место работы

____________________________________________________________________________________,

или службы, занимаемая должность (в случае отсутствия основного места работы или службы – род занятий)

____________________________________________________________________________________

(сведения об исполнении обязанностей депутата на непостоянной основе и наименование соответствующего представительного органа, депутатом которого является кандидат)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

 (сведения о судимости кандидата, в случае, если у кандидата имелась или имеется судимость; если судимость снята или погашена, также сведения о дате снятия или погашения судимости)

_____________________________________________________________________________________
 (принадлежность к политической партии либо не более чем к одному общественному объединению,

____________________________________________________________________________________
статус в данной политической партии, данном общественном объединении)

Контактный телефон ________________________________________________________________ .

	
	
	

	(подпись собственноручно)
	
	(фамилия, имя, отчество указываются кандидатом собственноручно)


(дата внесения подписи указывается кандидатом собственноручно)

Примечания. 

1. Заявление оформляется в рукописном или машинописном виде на бумажном носителе. При этом фамилия, имя, отчество, подпись кандидата и дата ставятся собственноручно.

2. Принадлежность кандидата к политической партии либо иному общественному объединению и статус в данной политической партии, общественном объединении указываются по желанию кандидата.

3. Данные о месте рождения и об адресе места жительства указываются в соответствии с паспортом или документом, заменяющим паспорт гражданина Российской Федерации. При этом адрес места жительства должен включать в себя наименование субъекта Российской Федерации, района, города, иного населенного пункта, улицы, номера дома, корпуса и квартиры в соответствии с подпунктом 5 статьи 2 Федерального закона от 12 июня 2002 года № 67-ФЗ «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации».

4. В строке «вид документа» указывается паспорт или один из документов, заменяющих паспорт гражданина Российской Федерации в соответствии с подпунктом 16 статьи 2 Федерального закона от 12 июня 2002 года № 67-ФЗ «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации».

5. При отсутствии идентификационного номера налогоплательщика, слова «ИНН–» не воспроизводятся.

6. При отсутствии сведений о профессиональном образовании, слова «профессиональном образовании –» не воспроизводятся.

7. Сведения о судимости приводятся с указанием номера (номеров) и наименования (наименований) статьи (статей) Уголовного кодекса Российской Федерации, на основании которой (которых) был осужден кандидат, а также статьи (статей) Уголовного кодекса, принятого в соответствии с Основами уголовного законодательства Союза ССР и союзных республик, статьи (статей) закона иностранного государства, если кандидат был осужден в соответствии с указанными законодательными актами за деяния, признаваемые преступлением действующим Уголовным кодексом Российской Федерации (подпункт 58 статьи 2 Федерального закона от 12 июня 2002 года № 67-ФЗ «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации»). Условия снятия и погашения судимости установлены статьей 86 Уголовного кодекса Российской Федерации.

Справка

Дана ___________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

дата рождения ________  _________________  ___________ года, в том, что ______ является 

                                 (число)                  (месяц)                                  (год)                                                             он  (она)

_______________________________________________________________________________________________

(указать членство, участие, статус, наименование политической партии

_________________________________________________________________________________________________

либо иного общественного объединения, дату регистрации и регистрационный номер

_________________________________________________________________________________________________

свидетельства о регистрации общественного объединения)

	
	
	
	
	

	(должность) 
	
	(подпись)
	
	(фамилия, имя, отчество)


М.П.
политической партии
(структурного подразделения политической партии), иного общественного объединения (структурного подразделения общественного объединения)

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
СВЕДЕНИЯ

об изменениях в сведениях о кандидате1, выдвинутом по 

____________________________ одномандатному избирательному округа №____

в порядке самовыдвижения

либо 

избирательным объединением

_______________________________________

(наименование избирательного объединения)
Я, __________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

в соответствии с частью 3 статьи 33 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» уведомляю о следующих изменениях:

	1. Сведения «_______________________________________________________________» следует изменить на «________________________________________________________»,

	дополнить «________________________________________________________________».

	Причина внесения изменений _________________________________________________.

	

	
	
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	(дата)

	

	
	

	
	
	
	
	


подписной лисТ
Выборы депутатов  Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва
	“
	13
	”
	сентября
	2015 года


Мы, нижеподписавшиеся, поддерживаем  самовыдвижение кандидат в депутаты по ______________________________________ одномандатному 
избирательному округу №_____ гражданина_______________________________________________________________________________________
                                                                                                                        (гражданство)
(фамилия, имя, отчество)                                                                                                                                                                                                                                                                                
родившегося ___________________________, работающего______________________________________________________________________________________
                        (дата рождения)                                      (место работы, занимаемая должность или род занятий, если кандидат является депутатом и осуществляет свои полномочия            на непостоянной основе, – сведения об этом с указанием наименования соответствующего представительного органа)
проживающего  


(наименование субъекта Российской Федерации, района, города, иного населенного пункта, где находится место жительства)

	№ п/п
	Фамилия, имя, отчество
	Год рождения
(в возрасте 18 лет – дополни​тельно число и месяц рожде​ния)
	Адрес места жительства
	Серия и номер паспорта или докумен​та, заменяю​щего паспорт 
гражда​нина
	Дата внесения подписи
	Подпись

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	


Подписной лист удостоверяю:  ___________________________________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, дата рождения, адрес места жительства, серия и номер паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина, с  указанием даты его  выдачи, наименования или кода выдавшего его органа, подпись лица, осуществлявшего сбор подписей, и дата ее внесения)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________

Кандидат  

(фамилия, имя, отчество, подпись и дата ее внесения)

Примечание. Если у кандидата, данные которого указываются в подписном листе, имелась или имеется судимость, в подписном листе после отчества кандидата указываются сведения о судимости кандидата. Если кандидат, сведения о котором содержатся в подписном листе, в заявлении о согласии баллотироваться в соответствии с пунктом 2 статьи 33 Федерального закона “Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации” указал свою принадлежность к политической партии либо иному общественному объединению и свой статус в данной политической партии либо данном общественном объединении, сведения об этом указываются в подписном листе после сведений о месте жительства кандидата или после сведений о судимости кандидата.

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
ПРОТОКОЛ

об итогах сбора подписей избирателей 

в поддержку выдвижения 

кандидата в депутаты  Думы Кривошеинского района Томской области  пятого созыва               
по___________________________ одномандатному избирательному округу №_______  ,
выдвинутого в порядке самовыдвижения

	№

п/п
	Номер папки
	Количество

подписных листов
	Количество

подписей
	Примечание

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Итого
	
	
	
	


	Кандидат

(уполномоченный представитель 

избирательного объединения)


	_____________        _________________________

   (подпись)     (инициалы, фамилия)



_________________________

                    (дата)

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Уведомление

Я, _________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О. кандидата)
являющийся кандидатом в депутаты Думы Кривошеинского района Томской области пятого 
созыва по _________________________________  одномандатному избирательному округу 

                                  (наименование избирательного округа)

№______, уведомляю о том, что мной  не будет открыт специальный избирательный счет для 
финансирования своей избирательной кампании. 

_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _____________ 
                                                                                           (дата)

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
О назначении доверенных лиц

Я, _________________________________________________________________________ , 

(Ф.И.О. кандидата)

выдвинутый  _____________________________________________________________________
       (в зависимости от субъекта выдвижения – наименование избирательного объединения или «в порядке самовыдвижения»)

по _________________________________ одномандатному избирательному округу № _____ ,

(наименование и номер одномандатного избирательного округа)

назначаю своих доверенных лиц в количестве ____ человек в соответствии с прилагаемом списком.

	№

п/п
	Фамилия, имя, отчество
	Дата рождения
	Паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина (серия, номер, дата выдачи)
	Основное место работы или службы, должность

(род занятий)
	Адрес места жительства
	Телефон
	Является ли госуд. или муниц. служащим

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


               Приложение: заявления о согласии указанных граждан быть доверенными лицами на ____ л.
_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  
                                                                                                                            (дата)
Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Я, ________________________________________________________________________________ ,

(фамилия, имя, отчество)  

даю согласие быть доверенным лицом кандидата ___________________________________________ ,

                                                                                         (фамилия, имя, отчество кандидата, дата рождения)

выдвинутого ____________________________________________________________________

                                   (в зависимости от субъекта выдвижения – наименование избирательного объединения или «в порядке самовыдвижения»)
по _______________________________________  одномандатному избирательному округу №______,

(наименование и номер одномандатного избирательного округа)

при проведении выборов депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва.
О себе сообщаю следующие сведения:


	дата рождения 
	
	,

	
	(число, месяц, год)
	

	адрес места жительства
	
	

	
	(субъект РФ, район, город, иной населенный пункт, улица,


	,

	
	номер дома, квартиры)
	

	вид документа
	
	

	
	(паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)


	

	данные документа, удостоверяющего личность
	( серия, номер паспорта или документа,
	,

	
	заменяющего паспорт гражданина)


	

	выдан 
	
	,

	
	(дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)
	

	основное место работы или службы 
	
	,

	занимаемая должность 

(при отсутствии - род занятий)
	
	,

	нахожусь на государственной или муниципальной службе
	
	,

	
	(да или нет - с указанием на государственной либо на муниципальной службе)
	

	Номер телефона
	
	.


_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Я, _____________________________________________________________________________ ,  

(Ф.И.О. кандидата, дата рождения)

выдвинутый ___________________________________________________________________________ (в зависимости от субъекта выдвижения – наименование избирательного объединения
 или «в порядке самовыдвижения»)
по _____________________________ __________ одномандатному  избирательному округу №______ 

(наименование и номер одномандатного избирательного округа)

на выборах депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва назначаю своим уполномоченным представителем по финансовым вопросам: 
	фамилия, имя, отчество 
	
	,

	дата рождения 
	
	,

	
	(число, месяц, год)
	

	объем полномочий
	(указывается объем полномочий согласно доверенности, удостоверенной нотариально
	,

	адрес места жительства
	
	

	
	(субъект РФ, район, город, иной населенный пункт, улица,


	,

	
	номер дома, квартиры)
	

	вид документа
	
	

	
	(паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)


	

	данные документа, удостоверяющего личность
	( серия, номер паспорта или документа,
	,

	
	заменяющего паспорт гражданина)


	

	выдан 
	
	,

	
	(дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)
	

	основное место работы или службы 
	
	,

	занимаемая должность 

(при отсутствии - род занятий)
	
	,

	Номер телефона
	
	.


Приложение: 

1. Копия нотариально удостоверенной доверенности на _____ л.

2. Заявление гражданина о согласии осуществлять деятельность уполномоченного представителя кандидата по финансовым вопросам на _____ л.
_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Заявление

Я, ________________________________________________________________________________ ,

(фамилия, имя, отчество)  

даю согласие быть уполномоченным представителем кандидата по финансовым вопросам ___________________________________________________________________________________ ,

(фамилия, имя, отчество кандидата, дата рождения)

выдвинутого ____________________________________________________________________

                                   (в зависимости от субъекта выдвижения – наименование избирательного объединения или «в порядке самовыдвижения»)
по _________________________________________ одномандатному избирательному округу №____ ,

    (наименование и номер одномандатного избирательного округа)

при проведении выборов депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва. 

О себе сообщаю следующие сведения:

	дата рождения 
	
	,

	
	(число, месяц, год)
	

	адрес места жительства
	
	

	
	(субъект РФ, район, город, иной населенный пункт, улица,
	,

	
	номер дома, квартиры)
	

	вид документа
	
	,

	
	(паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)

	

	данные документа, удостоверяющего личность
	( серия, номер паспорта или документа,
	,

	
	заменяющего паспорт гражданина)
	

	выдан 
	
	,

	
	(дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)
	

	основное место работы или службы 
	
	,

	занимаемая должность 

(при отсутствии - род занятий)
	
	,

	Номер телефона
	
	.


_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
Заявление

Я, _______________________________________________________________ _________________,

(фамилия, имя, отчество)  

даю согласие быть ___________________________________________________________________ 

(указать вид полномочий уполномоченного представителя)
избирательного объединения ___________________________________________________________
                                                      (наименование избирательного объединения)
при проведении выборов депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва. 

О себе сообщаю следующие сведения:

	дата рождения 
	
	,

	
	(число, месяц, год)
	

	адрес места жительства
	
	

	
	(субъект РФ, район, город, иной населенный пункт, улица,


	,

	
	номер дома, квартиры)
	

	вид документа
	
	,

	
	(паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)


	

	данные документа, удостоверяющего личность
	( серия, номер паспорта или документа,
	,

	
	заменяющего паспорт гражданина)
	

	выдан 
	
	,

	
	(дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)
	

	основное место работы или службы 
	
	,

	занимаемая должность 

(при отсутствии - род занятий)
	
	,

	Номер телефона
	
	.


_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


Примечание:

В заявлении указывается вид полномочий: «уполномоченным представителем избирательного объединения», «уполномоченным представителем избирательного объединения по финансовым вопросам».

	
	Рекомендуемая форма № 27 


Доверенность
      ________
____________________                  

       ___________________________
           (число месяц, год выдачи доверенности 
)



(место выдачи доверенности)

Я, _____________________________________________________________________________, 
            (фамилия, имя и отчество полностью)
гражданин (гражданка) Российской Федерации ______________________________________ 

(дата и место рождения)

паспорт ________________________________, выдан _________________________________

    (серия и номер паспорта)        


                                (дата выдачи паспорта,
______________________________________________________________________________
наименование или код органа выдавшего паспорт граждаина РФ)
настоящей доверенностью уполномочиваю гражданина _______________________________ 

 _______________________________________________________________________________
                    




 (фамилия, имя и отчество)
родившегося ___________________________________, паспорт _________________________,
             

       (дата и место рождения рождения)              
                        (серия и номер паспорта)
выдан __________________________________________________________________________ ,
                    (дата выдачи паспорта, наименование или код органа выдавшего паспорт граждаина РФ)
проживающего по адресу: __________________________________________________________ 

(наименование субъекта Российской Федерации, название
____________________________________________________________________________________ ,

населенного пункта, улицы, номер дома, корпуса, строения и т.п., квартиры)
быть уполномоченным представителем по финансовым вопросам, связанным с моим участием в выборах депутата ______________________ _______________________________ ,
                                                                  (наименование представительного органа муниципального образования)

и совершать все необходимые действия в пределах указанных полномочий
:

_____________________________________________________________________________________ ;

______________________________________________________________________________________.

Срок доверенности истекает через шестьдесят дней со дня голосования, а в случае, если ведется судебное разбирательство в отношении доверителя, - со дня, следующего за днем вступления в законную силу судебного решения.

Доверенность выдана без права передоверия.

___________________________________________________________________  

(фамилия, имя, отчество, подпись)

Удостоверительная надпись нотариуса.

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____
В соответствии с частью 15 статьи 24 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» я кандидат в депутаты Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва,  выдвинутый ________________________________________________________________
                                   (в зависимости от субъекта выдвижения – наименование избирательного объединения

или «в порядке самовыдвижения»)
по _____________________________________  одномандатному избирательному округу №______,

(наименование и номер одномандатного  избирательного округа)

назначаю членом ____________________________________________________________________
 (наименование соответствующей  избирательной  комиссии)

избирательной комиссии с правом совещательного голоса 

__________________________________________________________________________________ ,

(фамилия, имя, отчество)

дата рождения _____ ______________ _______ года, 

                                     (день)             (месяц)                 (год)                                                            _____________________________________________________________________________________________________,

(место рождения)

          (гражданство)
вид документа _____________________________________________________________________ ,

                                 (паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)

данные документа, удостоверяющего личность _____________________________________________________  

                                                               (серия, номер паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)

выдан ____________________________________________________________________________ ,

(дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)

основное место работы или службы, занимаемая должность/род занятий ______________________
____________________________________________________________________________________,

адрес места жительства ______________________________________________________________
                                             (наименование субъекта Российской Федерации, район, город, иной 

____________________________________________________________________________________.

населенный пункт, улица, номер дома и квартиры)
Под ограничения, установленные пунктом 21.1 статьи 29 Федерального закона «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации»  _______________________________________________________________________ не подпадает.

                                                                                    (фамилия, инициалы)

_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


	
	Рекомендуемая форма № 30 


Решение 

(наименование уполномоченного органа избирательного объединения)

	«____»
	___________
	____
	года

	
	
	
	


О назначении члена избирательной комиссии муниципального образования ____________________________________________

(наименование избирательной комиссии)

с правом совещательного голоса

В соответствии с частью 15 статьи 24 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» и ___________________________________________________ 

(ссылка на норму устава или на решение съезда (конференции) избирательного объединения о делегировании данного полномочия)
_______________________________________________________________________ решил:

(наименование уполномоченного органа избирательного объединения)

назначить членом ______________________________________________________________

 (наименование избирательной  комиссии)

с правом совещательного голоса __________________________________________________________ ,

(фамилия, имя, отчество)

дата рождения _____ ______________ _______ года, 

                                     (день)             (месяц)                 (год)                                                            ________________________________________________________, ______________________________________________,

(место рождения)



                 (гражданство

вид документа _______________________________________________________________ ,

                                (паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)

данные документа, удостоверяющего личность _____________________________________  

                (серия, номер паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)

выдан _______________________________________________________________________ ,

(дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)

основное место работы или службы, занимаемая должность/род занятий _______________ ____________________________________________________________________________ ,

адрес места жительства _________________________________________________________

                                             (наименование субъекта Российской Федерации, район, город, иной 

_____________________________________________________________________________________________

населенный пункт, улица, номер дома и квартиры)
от избирательного объединения _________________________________________________ ,

(наименование избирательного объединения)

выдвинувшего зарегистрированного кандидата по одномандатному (многомандатному) избирательному округу № ___ __________________________________________________.

                                          (фамилия, имя, отчество кандидата, дата рождения)

Под ограничения, установленные пунктом 21.1 статьи 29 Федерального закона «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации»  _________________________________________ не подпадает.

                                                                                    (фамилия, инициалы)

	
	
	
	
	

	(должность)
	
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)

	МП

избирательного объединения
	
	
	
	


Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
            В окружную избирательную комиссию  по__________________ одномандатному избирательному округу №____  


      

Заявление

Я, __________________________________________________________________________________ ,

(фамилия, имя, отчество)  

даю согласие на назначение меня членом _____________________________________________________
               (наименование избирательной комиссии)

с правом совещательного голоса.   

Подтверждаю, что не подпадаю под ограничения, установленные пунктом 21.1 статьи 29 Федерального закона «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации».

О себе сообщаю следующие сведения:


дата рождения _____ ______________ _______ года, ____________________________________________ 
                           (день)             (месяц)                 (год)                                                            (гражданство)

вид документа ___________________________________________________________________________, 

                                 (паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина Российской Федерации)

данные документа, удостоверяющего личность _________________________________________________________________________________________________________
(серия, номер паспорта или документа,  заменяющего паспорт гражданина)

выдан ________________________________________________________________________________, 

(дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина)

основное место работы или службы, занимаемая должность/род занятий ___________________________ 

_________________________________________________________________________________________,

адрес места жительства __________________________________________________________________
                                             (наименование субъекта Российской Федерации, район, город, иной 

_________________________________________________________________________________________,

населенный пункт, улица, номер дома и квартиры)
номер телефона _____________________________________ .

                                                                                    _________________________________
 (подпись)

  





                               _______________________  

                            (дата)


Примечание.

Согласно пункту 21.1 статьи 29 Федерального закона «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации» членами комиссий с правом совещательного голоса не могут быть назначены лица, не имеющие гражданства Российской Федерации, а также граждане Российской Федерации, имеющие гражданство иностранного государства или вид на жительство или иной документ, подтверждающий право на постоянное проживание гражданина Российской Федерации на территории иностранного государства, граждане Российской Федерации, не достигшие возраста 18 лет, депутаты законодательных (представительных) органов государственной власти, органов местного самоуправления, выборные должностные лица, главы местных администраций, судьи, прокуроры, граждане Российской Федерации, признанные решением суда, вступившим в законную силу, недееспособным, члены Совета Федерации Федерального Собрания Российской Федерации, работники аппаратов избирательных комиссий, доверенные лица кандидатов, избирательных объединений,  а также лица, замещающие командные должности в воинских частях, военных организациях и учреждениях.

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
                                                                                                         В окружную избирательную комиссию 

 по__________________ одномандатному

избирательному округу №____  


Заявление

В соответствии с частью 23 статьи 33 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» отказываюсь от дальнейшего участия в выборах депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва.

 Причина отказа от дальнейшего участия в выборах ______________________________________
 ________________________________________________________________ .

_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


Примечание.

Причина отказа от дальнейшего участия в выборах может указываться в случае наличия вынуждающих обстоятельств.

	
	Рекомендуемая форма № 34 


Решение 

(наименование уполномоченного органа избирательного объединения)

	«____»
	___________
	____
	года

	
	
	
	


Об отзыве кандидата

В соответствии с частью 25 статьи 33 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» уполномоченный орган избирательного объединения _____________________________________________________________________ решил:
  (наименование уполномоченного органа избирательного объединения)

отозвать кандидата в депутаты Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва,

выдвинутого по __________________________  одномандатному избирательному округу № _______
___________________________________________________________________________________________________________, 

(фамилия, имя, отчество кандидата, дата рождения)

на основании______________________________________________________________________________________________ .

(основание для отзыва кандидата и норма устава избирательного объединения, устанавливающая такое основание)
	
	
	
	
	

	(должность) 
	
	(подпись)
	
	(фамилия, имя, отчество)


М.П.
избирательного объединения

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
                                                                                          В окружную избирательную комиссию 

                                                                                              по__________________ одномандатному

                                избирательному округу №____  


Заявление
В соответствии с частью 10 статьи 36 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» отзываю _______________________________________________

                                                                                            (фамилия, имя, отчество)

назначенного мною «___» ______________ 2015 года и зарегистрированного окружной избирательной комиссией решением от «___» ______________ 2015 года в качестве доверенного лица.

_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
                                                                                          В окружную избирательную комиссию 

                                                                                              по__________________ одномандатному

                                                                            избирательному округу №____  
Уведомление
Настоящим уведомляю, что я прекращаю с «___» ___________2015 года полномочия уполномоченного представителя по финансовым вопросам  _____________________________ 

                                                                                                  (фамилия, имя, отчество)

назначенного мною «___» ______________ 2015 года и зарегистрированного окружной избирательной комиссией решением от «___» ______________ 2015 года.

_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


	
	

	
	 В участковую комиссию избирательного участка № ___

от _________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество зарегистрированного

_______________________________________________________________________
кандидата либо доверенного лица зарегистрированного кандидата,

_______________________________________________________________________
наименование избирательного объединения, общественного объединения)

_________________________________________________________



Направление
В соответствии со статьей 26 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» ______________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
_____________________________________________________________________________________ ,                                                                                                   

проживающий по адресу _________________________________________________________________
                                       (наименование субъекта Российской Федерации, район,

_____________________________________________________________________________________, город, иной населенный пункт, улица, номер дома и квартиры)
направляется наблюдателем в участковую избирательную комиссию избирательного участка № ______ .

Ограничений, предусмотренных частью 4 вышеупомянутой статьи, в отношении указанного наблюдателя не имеется.
_____________________   



 __________________________________

(подпись)



                              
                  (инициалы, фамилия)

  






 _______________________  

       (дата)


Примечание.

Направление подписывается кандидатом или представителем избирательного объединения, уполномоченным подписывать такие направления. В случае направления наблюдателя избирательным объединением в направлении проставляется печать этого избирательного объединения. 

Направление действительно при предъявлении паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина, и предъявляется с момента начала работы участковой избирательной комиссии в день голосования, в дни досрочного голосования, а также при повторном подсчете голосов избирателей на избирательном участке.

Наблюдателями не могут быть назначены выборные должностные лица, депутаты, высшие должностные лица субъектов Российской Федерации (руководители высших исполнительных органов государственной власти субъектов Российской Федерации), главы местных администраций, лица, находящиеся в их непосредственном подчинении, судьи, прокуроры, члены комиссий с правом решающего голоса.
Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года

	_____________________________________

_____________________________________

   (Ф.И.О. кандидата, наименование избирательного объединения)




«___» ___________ 2015г.

В соответствии со статьей 58 Федерального закона «Об основных гарантиях избирательных прав и права на участие в референдуме граждан Российской Федерации», статьей 49 Закона Томской области «О муниципальных выборах в Томской области» и на основании документов, представленных в Окружную избирательную комиссию по __________________________________ одномандатному избирательному округу №______по выдвижению кандидата в депутаты Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва выдвинутого
 _____________________________________________________________________________________________
(инициатор выдвижения)

Разрешено открыть специальный счет для формирования избирательного фонда в дополнительном офисе  № 8616/210  ОАО «Сбербанк России», расположенном по адресу: Томская область, Кривошеинский район, ул.Октябрьская,35
Председатель
Окружной избирательной комиссии

по_______________________________________                                          Е.А.Шамак
одномандатному избирательному округу №___                                                    

МП
Разрешение получено______________________________________________________________________________
                                                   (Ф.И.О. кандидата, уполномоченного представителя избирательного объединения, подпись)

 «____»_________________2015 г.
                                                                                                                                  (дата)
Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
                                                                                          В окружную избирательную комиссию 

                                                                                              по__________________ одномандатному

                                                                                           избирательному округу №____  

«___» ___________ 2015г.

О реквизитах 

специального избирательного счета 

         Я, кандидат (избирательное объединение)_________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

(фамилия, имя и отчество кандидата, наименование избирательного объединения)

сообщаю(ет) о том, что для проведения избирательной кампании  «13» сентября 2015 года открыт специальный избирательный счет____________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________

номер специального избирательного счета, наименование и адрес филиала Сберегательного банка России  (иной кредитной организации)
Кандидат, 

Уполномоченный представитель 

      избирательного  объединения                                                         
_______________________

                                                                                                                                                                                      (подпись)

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
ФИНАНСОВЫЙ ОТЧЕТ
_________________________________________

(первый, итоговый)

о поступлении и расходовании средств избирательного фонда кандидата, избирательного объединения

	Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

	(указать вид муниципальных выборов)

	

	(Фамилия, имя, отчество кандидата, наименование избирательного объединения)

	

	(номер специального избирательного счета)


	Строка финансового отчета
	Шифр строки
	Сумма, руб.
	Примечание

	1
	2
	3
	4

	1
	Поступило средств в избирательный фонд, всего
	10
	
	

	в том числе

	1.1
	Поступило средств в установленном порядке для формирования избирательного фонда
	20
	
	

	из них

	1.1.1
	Собственные средства кандидата, избирательного объединения
	30
	
	

	1.1.2
	Средства, выделенные кандидату выдвинувшим его избирательным объединением
	40
	
	

	1.1.3
	Добровольные пожертвования гражданина
	50
	
	

	1.1.4
	Добровольные пожертвования юридического лица
	60
	
	

	1.2


	Поступило средств с нарушением установленного порядка (п.1 ст.52 Закона Томской области от 14.02.2005г. №29-ОЗ)
	70
	
	

	                 из них 

	1.2.1
	Собственные средства кандидата, избирательного объединения
	80
	
	

	1.2.2
	Средства, выделенные кандидату выдвинувшим его избирательным объединением
	90
	
	

	1.2.3
	Средства гражданина
	100
	
	

	1.2.4
	Средства юридического лица
	110
	
	

	2
	Возвращено денежных средств из избирательного фонда, всего
	120
	
	

	в том числе

	2.1
	Перечислено в доход  бюджета
	130
	
	

	2.2
	Возвращено жертвователям денежных средств, поступивших с нарушением установленного порядка
	140
	
	

	из них

	2.2.1
	Гражданам, которым запрещено осуществлять пожертвования либо не указавшим обязательные сведения в платежном документе
	150
	
	

	2.2.2
	Юридическим лицам, которым запрещено осуществлять пожертвования либо не указавшим обязательные сведения в платежном документе
	160
	
	

	2.2.3


	Средств, превышающих предельный размер добровольных пожертвований 
	170
	
	

	2.3.
	Возвращено жертвователям денежных средств, поступивших в установленном порядке
	180
	
	

	3
	Израсходовано средств, всего
	190
	
	

	в том числе

	3.1
	На организацию сбора подписей избирателей
	200
	
	

	3.1.1
	Из них на оплату труда лиц, привлекаемых для сбора подписей избирателей
	210
	
	

	3.2
	На предвыборную агитацию через организации телерадиовещания
	220
	
	

	3.3
	На предвыборную агитацию через редакции периодических печатных изданий
	230
	
	

	3.4
	На выпуск и распространение печатных и иных агитационных материалов(листовок, плакатов, баннеров, щитов и т.п.)
	240
	
	

	3.5
	На проведение публичных мероприятий
	250
	
	

	3.6
	На оплату работ (услуг) информационного и консультационного характера
	260
	
	

	3.7
	На оплату других работ (услуг), выполненных (оказанных) юридическими лицами или гражданами РФ по договорам
	270
	
	

	3.8
	На оплату иных расходов, непосредственно связанных с проведением избирательной кампании
	280
	
	

	4
	Распределено неизрасходованных средств  избирательного фонда пропорционально перечисленным 
	290
	
	

	5
	Остаток средств фонда на дату сдачи отчета (заверяется банковской справкой)
(стр. 2=

стр. 300=стр.10-стр.120-стр.190-стр.290)
	300
	
	


Правильность сведений, указанных в настоящем финансовом отчете подтверждаю, других денежных средств, минуя избирательный фонд, на организацию и проведение избирательной кампании не привлекалось. 

	Кандидат,

Уполномоченный представитель

Избирательного объединения


	
	__________________________

(подпись, дата) 

	
	_____________ _

(инициалы, фамилия)




Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
                  Дата и время представления документов: ____ час. ___ мин.

                                                    "__" ________ 2015 года

                                    Дата и время окончания приема документов: __ час. __ мин.

                                                    "__" ________ 2015 года

Подтверждение
получения документов для уведомления о выдвижении кандидата в порядке самовыдвижения по _______________________одномандатному избирательному округу N ______

на выборах депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва.
Окружная избирательная комиссия по________________________________________ одномандатному 

избирательному округу № ____ приняла от _________________________________________________, 

                                                                         (фамилия, имя, отчество)

кандидата на выборах депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва следующие документы:
	11
	Заявление кандидата о согласии баллотироваться с обязательством в случае его избрания прекратить деятельность, несовместимую с замещением выборной должности, и иные документы в отношении кандидата
	на ____ л. в 1 экз.

	22
	Копии документов, подтверждающих сведения о профессиональном образовании кандидата
	на ____ л. в 1 экз.

	33
	Копия трудовой книжки, выписки из трудовой книжки, справки с основного места работы или иного документа, подтверждающего сведения об основном месте работы или службы, о занимаемой должности, документа, подтверждающего сведения о роде занятий кандидата
	на ____ л. в 1 экз.

	44
	Справка из законодательного (представительного) органа государственной власти, представительного органа муниципального образования об исполнении кандидатом обязанностей депутата на непостоянной основе
	на ____ л. в 1 экз.

	65
	Справка о принадлежности кандидата к политической партии, не более чем к одному общественному объединению и статусе в нем
	на ____ л. в 1 экз.

	96
	Заявление кандидата о назначении уполномоченного представителя (уполномоченных представителей) по финансовым вопросам
	на ____ л. в 1 экз.

	17.
	Письменное согласие уполномоченного представителя (уполномоченных представителей) по финансовым вопросам
	____ штук на ____ л. в 1 экз.

	18.
	Копия предъявленной в избирательную комиссию нотариально удостоверенной доверенности на уполномоченного представителя (уполномоченных представителей) по финансовым вопросам
	____ штук на ____ л. в 1 экз.

	19.
	Носитель машиночитаемых форм документов (оптический диск, внешний носитель информации USB Flash Drive и т.п.)
	____ штук в 1 экз.

	
	
	

	
	
	


Кандидат                                                                   __________________________

Руководитель и (или) член рабочей

группы по приему и проверке

избирательных документов                                    __________________________

            МП

Выборы депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва

13 сентября 2015 года
                  Дата и время представления документов: ____ час. ___ мин.

                                                    "__" ________ 2015 года

                                    Дата и время окончания приема документов: __ час. __ мин.

                                                    "__" ________ 2015 года

Подтверждение
получения документов для уведомления о выдвижении избирательным объединением___________________________________________________________________________
                                                 (наименование избирательного объединения)

кандидата по _____________________одномандатному избирательному округу N _____
на выборах депутатов Думы Кривошеинского района Томской области пятого созыва.

Окружная избирательная комиссия по__________________________________________ одномандатному 

избирательному округу №____ приняла от кандидата ___________________________________________, 

                                                                                                                      (фамилия, имя, отчество)

________________________________________________________следующие документы:

	11
	Нотариально удостоверенная копия документа о государственной регистрации избирательного объединения, выданного федеральным органом исполнительной власти, уполномоченным на осуществление функций в сфере регистрации общественных объединений, а если избирательное объединение не является юридическим лицом, также решение о его создании
	на ____ л. в 1 экз.

	22
	Копия устава общественного объединения (не являющегося политической партией), заверенная постоянно действующим руководящим органом общественного объединения
	на ____ л. в 1 экз.

	33
	Решение съезда политической партии (протокол заседания съезда, конференции или общего собрания ее регионального отделения, общего собрания иного структурного подразделения политической партии, соответствующего органа политической партии, ее регионального отделения или иного структурного подразделения), съезда (конференции, собрания) иного общественного объединения, его регионального или местного отделения о выдвижении кандидата (кандидатов) по соответствующему одномандатному (многомандатному) избирательному округу
	на ____ л. в 1 экз.

	44
	Документ, подтверждающий согласование с соответствующим органом избирательного объединения кандидатуры, выдвигаемой в качестве кандидата
	на ____ л. в 1 экз.

	55
	Заявление кандидата о согласии баллотироваться, иные документы в отношении кандидата согласно приложению
	на ____ л. в 1 экз.

	66
	Носитель машиночитаемых форм документов (оптический диск, внешний носитель информации USB Flash Drive и т.п.)
	 штук в 1 экз.

	
	
	

	
	
	


Кандидат (Уполномоченный представитель

избирательного объединения)                        ________________________

Руководитель и (или) член

рабочей группы по приему и проверке

избирательных документов     МП                       _____________________________
1 Если такие изменения имеются.


� Число, месяц и год выдачи доверенности указывается прописью, например «Первое  марта две тысячи десятого года».


� В перечень полномочий уполномоченного представителя кандидата по финансовым вопросам могут входить следующие полномочия:


- открытие и закрытие специального избирательного счета;


- распоряжение денежными средствами избирательного фонда, включая выдачу поручений о перечислении средств (о выдаче наличными) со специального избирательного счета; возврат средств со спецального избирательного счета гражданам и юридическим лицам, их направившим;


- учет денежных средств избирательного фонда, включая получение в филиале Сберегательного банка – держателе специального избирательного счета, выписок по специальному избирательному счету и получение первичных финансовых документов;


- контроль за поступлением и расходованием денежных средств избирательного фонда, возврат (перечисление в доход местного бюджета) пожертвований, поступивших с нарушением установленного порядка; 


- представление в избирательную комиссию финансовых отчетов и первичных финансовых (учетных) документов, подтверждающих поступление и расходование средств на специальном избирательном счете;  


- право заключения и расторжения договоров,  связанных с финансированием избирательной кампании;


- право подписи первичных финансовых документов, контроль за их своевременным и надлежащем оформлением, а также за законностью совершаемых финансовых операций; 


- право представления интересов кандидата в избирательных комиссиях, судах и других государственных органах и организациях.


В доверенности могут быть указаны иные полномочия. Не указанные в довренности полномочия считаются непорученными.





� В соответствии с частью 15 статьи 24 Закона Томской области избирательное объединение, выдвинувшее зарегистрированного кандидата по одномандатному (многомандатному) избирательному округу, вправе назначить одного члена вышестоящей (по отношению к избирательной комиссии, зарегистрировавшей кандидата избирательной комиссии с правом совещательного голоса.
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