	
	В Кировградскую городскую территориальную избирательную комиссию с полномочиями окружной избирательной комиссии по выборам депутатов Законодательного Собрания Свердловской области по Кировградскому одномандатному избирательному округу № 15

	
	


Заявление

Я,___________________________________________________________, 

(фамилия, имя, отчество кандидата)

избранный депутатом Законодательного Собрания Свердловской области на выборах 19 сентября 2021 года, в соответствии с пунктом 3 статьи 95 Избирательного кодекса Свердловской области извещаю Кировградскую городскую территориальную избирательную комиссию с полномочиями окружной избирательной комиссии по выборам депутатов Законодательного Собрания Свердловской области по Кировградскому одномандатному избирательному округу № 15  о том, что сложил полномочия, несовместимые со статусом депутата Законодательного Собрания Свердловской области и представляю подтверждающие данный факт документы (прилагаются).

Приложение: на _____ л.

 __________________________                           __________________

    (фамилия, имя, отчество кандидата)                                                   (подпись кандидата)

______   _________________2021 г.

