Приложение № 9
к постановлению Территориальной избирательной комиссии города Азова Ростовской области
от 09.07.2021 г. № 6-9
 (рекомендуемая форма)

В Территориальную избирательную комиссию города Азова Ростовской области

Согласие кандидата
на изменение одномандатного (многомандатного) избирательного округа, по которому кандидат первоначально был выдвинут

(наименование избирательного объединения, выдвинувшего кандидата)

Я, 	, кандидат в депутаты
(фамилия, имя, отчество кандидата)
[bookmark: _GoBack]Азовской городской Думы седьмого созыва	,
 (наименование представительного органа муниципального образования с указанием номера созыва)
выдвинутый первоначально по:
	
	,

	(наименование прежнего одномандатного (многомандатного) избирательного округа с указанием его номера)
	


даю согласие выдвинувшему меня избирательному объединению

(наименование избирательного объединения, выдвинувшего кандидата)
на изменение избирательного округа, по которому я первоначально был выдвинут, на:
	
	.

	(наименование нового одномандатного (многомандатного) избирательного округа с указанием его номера)
	




(фамилия, имя, отчество, подпись кандидата собственноручно)

(дата)

