FORMULAIRE 32
[Paragraphe 116(5)]

RELEVÉ OFFICIEL
___________________________________
Nom de l’autorité locale
Je, soussigné, fonctionnaire électoral principal de l’autorité locale, certifie qu’il est présenté ci-dessous un résumé exact des votes dépouillés pour chaque candidat à cette élection.
POUR LE MAIRE OU PRÉFET

BUREAU DE SCRUTIN 1
BUREAU DE SCRUTIN 2
TOTAL
Noms des candidats
Nombre de votes exprimés
Nombre de votes exprimés
DES VOTES
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
POUR LE CONSEILLER (quartier ____)
BUREAU DE SCRUTIN 1
BUREAU DE SCRUTIN 2
TOTAL
Noms des candidats
Nombre de votes exprimés
Nombre de votes exprimés
DES VOTES

___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
POUR LE CONSEILLER (quartier ____)
BUREAU DE SCRUTIN 1
BUREAU DE SCRUTIN 2
TOTAL
Noms des candidats
Nombre de votes exprimés
Nombre de votes exprimés
DES VOTES

___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
POUR UN MEMBRE DU COMITÉ DE DUL
BUREAU DE SCRUTIN 1
BUREAU DE SCRUTIN 2
TOTAL
Noms des candidats
Nombre de votes exprimés
Nombre de votes exprimés
DES VOTES

___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
___________________
Je certifie également que __________ bulletins de vote ont été refusés, rejetés, annulés ou retirés du bureau de scrutin.
Fait à ________________________________ en ce jour _____________________ 20 _____.








___________________________________ (signature du fonctionnaire électoral principal)
1

