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Муниципальный Совет

города Павловска

РЕШЕНИЕ

от 26 сентября 2019 года






       № 11/4.1

Об утверждении формы и количества 

бюллетеней для проведения тайного голосования по выборам 

Главы муниципального образования 
 и заместителя Главы муниципального образования 


Для организации тайного голосования по выборам Главы муниципального образования, исполняющего полномочия председателя Муниципального Совета города Павловска, и заместителя Главы муниципального образования город Павловск , на основании ст. 27 Закона  Санкт- Петербурга от 23.09.2009  № 420-79 «Об организации местного самоуправления в Санкт-Петербурге»,  ст.29, 31 Устава внутригородского муниципального образования Санкт-Петербурга город Павловск 


Муниципальный Совет города Павловска

РЕШИЛ:

 
1. Утвердить  формы бюллетеней для проведения тайного голосования по избранию Главы муниципального образования, исполняющего полномочия председателя Муниципального Совета города Павловска, и заместителя  Главы муниципального образования город  Павловск, согласно приложениям 1-2 к настоящему решению.


2. Счетной комиссии изготовить бюллетени для проведения тайного голосования:


-по выборам Главы муниципального образования, исполняющего полномочия председателя Муниципального Совета города Павловска, в количестве 10 (десяти) экземпляров;


-по выборам заместителя Главы муниципального образования город Павловск, в количестве 10 (десяти) экземпляров;

3.  Настоящее решение вступает в силу со дня его принятия.

Председательствующий на заседании




В.В. Зибарев
 

Приложение 1

к решению Муниципального Совета

города Павловска

от 26.09.2019 № 11/4.1
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Муниципальный Совет

города Павловска
БЮЛЛЕТЕНЬ

для тайного голосования на выборах 

Главы муниципального образования, исполняющего полномочия председателя Муниципального Совета  города Павловска 

26 сентября 2019 года

Поставьте любой знак в пустом квадрате справа от фамилии того кандидата,

в пользу которого сделан выбор

__________________________________________________________________


__________________________________________________________________


__________________________________________________________________


__________________________________________________________________

Председатель счетной комиссии        _______________________      

                                                                           ФИО                                                               подпись

               Член счетной комиссии         _______________________      

                                                                           ФИО                                                               подпись

               Член счетной комиссии              _______________________      

                                                                           ФИО                                                               подпись

Приложение 2

к решению Муниципального Совета

города Павловска

от 26.09.2019 № 11/4.1

[image: image3.png]



Муниципальный Совет

города Павловска
БЮЛЛЕТЕНЬ

для тайного голосования на выборах заместителя

Главы муниципального образования город  Павловск 

26 сентября 2019 года

Поставьте любой знак в пустом квадрате справа от фамилии того кандидата,

в пользу которого сделан выбор

__________________________________________________________________


__________________________________________________________________


__________________________________________________________________


__________________________________________________________________

Председатель счетной комиссии        _______________________      

                                                                           ФИО                                                               подпись

               Член счетной комиссии         _______________________      

                                                                           ФИО                                                               подпись

               Член счетной комиссии              _______________________      

                                                                           ФИО                                                               подпись
















