
Додаток 22
до постанови Центральної виборчої комісії
від 3 вересня 2010 року № 337
Аркуш № 1

____________________________________________________________________________________________________

(назва місцевих виборів та дата їх проведення)

Форма 9.3

_______________________________________________________________________________________________________________

(найменування консульської установи України)

ПОДАННЯ

з відомостями про осіб, громадянство України яких припинено за період з _______________________________________
                                                                                                                                                                                                                       (зазначається дата, наступна за днем останнього подання відомостей)
до ________________________
         (зазначається дата подання цих відомостей)
_______________________________________________________________________________________________________________

(назва країни)

	№

з/п
	Прізвище
	Власне ім’я 
(всі власні імена)
	По батькові
(за наявності)
	Дата народження
(число, місяць, рік)

(дд.мм.рррр)
	Місце народження
	Місце проживання (перебування) 
	Дата припинення громадянства України

(дд.мм.рррр)

	
	
	
	
	
	Країна народження (Україна або сучасна назва відповідної країни)
	Автономна Республіка Крим, область або суб’єкт федерації (для федеративних держав)
	Назва району, міста (обласного, республіканського в Автономній Республіці Крим значення), до якого входить населений пункт 
	Категорія (село, селище, місто) та  назва населеного пункту, в тому числі міста Київ та Севастополь
	Субнаціональна адміністративно-територіальна одиниця (штат, провінція, земля тощо)
	Поштова адреса виборця за правилами країни проживання (перебування)

українською мовою
	

	1. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	(найменування посади керівника)
	МП
	(підпис)
	
	(ініціали, прізвище)


Аркуш № 2

	№

з/п
	Прізвище
	Власне ім’я 
(всі власні імена)
	По батькові
(за наявності)
	Дата народження
(число, місяць, рік)

(дд.мм.рррр)
	Місце народження
	Місце проживання (перебування) 
	Дата припинення громадянства України

(дд.мм.рррр)

	
	
	
	
	
	Країна народження (Україна або сучасна назва відповідної країни)
	Автономна Республіка Крим, область або суб’єкт федерації (для федеративних держав)
	Назва району, міста (обласного, республіканського в Автономній Республіці Крим значення), до якого входить населений пункт 
	Категорія (село, селище, місто) та  назва населеного пункту, в тому числі міста Київ та Севастополь
	Субнаціональна адміністративно-територіальна одиниця (штат, провінція, земля тощо)
	Поштова адреса виборця за правилами країни проживання (перебування)

українською мовою
	

	9. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	16. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	17. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	18. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	19. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	20. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	21. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	22. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	23. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	24. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	25. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	(найменування посади керівника)
	МП
	(підпис)
	
	(ініціали, прізвище)


"___"_____________20___ року

Секретар 

Центральної виборчої комісії      






Т. ЛУКАШ

54

