Статистические данные 
по участию молодежи в выборах в органы местного самоуправления муниципальных районов Алтайского края,
10 сентября 2017 года 

УИК _______
	№ пп
	Число избирателей, включенных в списки избирателей на выборах 

10 сентября 2017 г.(
	Число  избирателей  в возрасте 18-35 лет, включенных в списки избирателей 
	Число избирателей в возрасте 18 лет (впервые голосующих), включенных в списки избирателей 

 
	Число избирателей в возрасте 18-35 лет, принявших участие в голосовании 
	Количество молодых людей в возрасте от 18 до 35 лет, работающих в избирательных комиссиях

	
	
	Кол-во (чел.)
	% от общего кол-ва, включенного в списки избирателей
	Кол-во (чел.)
	% от общего кол-ва, включенного в списки избирателей
	Кол-во (чел.)
	% от общего кол-ва молодых избирателей, включенного в списки избирателей
	ИКМО/ТИК/ ОИК
	УИК
	% от общего кол-ва работающих в комиссиях

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Председатель избирательной комиссии
_______________________




_______________
















Подпись
Информация

о голосовании избирателей с инвалидностью выборах в органы местного самоуправления муниципальных районов  10 сентября 2017 года 

УИК _______

	Наименование выборов
	Всего избирателей, включенных в списки на соответствующей территории
	Всего избирателей, являющихся инвалидами (по данным Пенсионного фонда 
Российской Федерации

по состоянию на 1 июля 2017 года)
	Число избирателей с инвалидностью, включенных в списки избирателей (по данным соответствующих избирательных комиссий)
	Количество избирателей с инвалидностью, проголосовавших в помещении для голосования избирательных участков
	Количество избирателей с инвалидностью, проголосовавших вне помещения для голосования
	Количество избирателей 
с инвалидностью, проголосовавших досрочно

	
	
	
	Всего
	из них
	Всего
	из них
	Всего
	из них
	Всего
	из них

	
	
	
	
	слепые и слабовидящие
	глухие и слабослышащие
	с нарушениями опорно-двигательного аппарата
	иные категории заболевания
	
	слепые и слабовидящие
	глухие и слабослышащие
	с нарушениями опорно-двигательного аппарата
	иные категории заболевания
	
	слепые и слабовидящие
	глухие и слабослышащие
	с нарушениями опорно-двигательного аппарата
	иные категории заболевания
	
	слепые и слабовидящие
	глухие и слабослышащие
	с нарушениями опорно-двигательного аппарата
	иные категории заболевания

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Председатель избирательной комиссии
_______________________




_______________
















Подпись
( Указать вид выборов





