
PARAUGS 
 

_________________________________________vēlēšanu iecirkņa komisijai 
 
 

Vārds__________________________________________________________ 
 
 
Uzvārds________________________________________________________ 
 
 
Personas kods 
 
 
 

IESNIEGUMS 
 
 
Sakarā ar to, ka 9.Saeimas vēlēšanu dienā, šā gada 7.oktobrī,  

 
veselības stāvokļa dēļ 
 
esmu slimnieka aprūpētājs 
 

nevarēšu ierasties vēlēšanu iecirkņa telpās, lūdzu, organizēt balsošanu manā 
atrašanās vietā. 
 
Mana atrašanās vietas adrese ir______________________________________ 

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

______________________________________________________________ . 
(lūdzam norādīt arī tālruņa numuru un mājas ārdurvju kodu, ja ir) 

 
 
 
 
 
 
___________________              ________________________ 

 (datums)               (paraksts) 
 
 

 
Svarīgi!  

Vēlēšanu iecirkņi iesniegumus pieņems no 2006.gada 27.septembra. 
Vēlēšanu iecirknī drīkst iesniegt arī brīvā formā rakstītus pieteikumus! 

Iesniegumu var aizpildīt arī vēlētāja pilnvarota persona. 
Centrālās vēlēšanu komisijas informācijas tālrunis - 7049999. 

 

      _      


