
ELECTION FOR COMMUNITY GOVERNMENT OF (NAME OF COMMUNITY) 
PROXY CERTIFICATE APPLICATION FORM FOR THE ELECTION OF “CHIEF” * 

 
I,             , do swear/affirm that: 
     (name of applicant voter, please print) 

 
(a) I am a Tlicho citizen; 
(b) I am at least eighteen (18) years of age as of June   , 20  ; 
(c) I am ordinarily a resident of             and have been for at least six   

                 (name of community) 

consecutive months immediately before election day; 

(d) I have been ordinarily resident in Môwhi Gogha Dè Nîîtåèè for at least two years immediately 
before election day; 

(e) I will not be able to vote in person at the advance vote or on election day; and 
(f) I have not authorized anyone else to vote on my behalf. 

 
THEREFORE, I do authorize                  , of                              , to vote  
                                                                                     (name of proxy voter)                                   (proxy voter’s address) 

on my behalf as a proxy voter. 
 
DATED at the Community of            this            day of     , 20  . 
                                                                            (name of community)                                     (date #)                             (month) 

 
                           
(witness for applicant voter)            (signature and address of applicant voter) 
(witness cannot be the proxy voter)           
                 

                           
(witness for proxy voter)          (signature and address of proxy voter) 
(witness cannot be the applicant voter)           
                 

FORM 8: DECLARATION OF PROXY VOTER (TO BE COMPLETED AT THE POLLING STATION)** 
 
I,             , declare that: 
    (name, please print) 

 
(a) I am the person authorized as the proxy voter in the proxy application made under section 

53 of the Local Authorities Elections Act; and 
(b) I have not been appointed as a proxy voter for more than three (3) voters at this election.  

 
DATED at the Community of            this            day of     , 20  . 
                                                        (name of community)                                    (date #)                   (month) 

 
DECLARED BEFORE ME at the Community of  
                     , in the Northwest Territories,  
this            day of      , 20  .  
 
                            
                  (Signature of Deputy Returning Officer)                                   (Signature of Proxy Voter) 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
APPLICATION FORM ISSUED BY (name of election officer and date):                 DATE: ____________ 
 
* NOTE: FIRST, THE APPLICANT VOTER MUST RETURN THE COMPLETED PROXY APPLICATION FORM 
TO THE OFFICE OF THE RETURNING OFFICER NO LATER THAN THE DEADLINE: 3:00PM ON          , 20  .  
THE RETURNING OFFICER SIGNS AND RECORDS DATE & TIME APPLICATION FORM RETURNED: 
 
                 DATE and TIME: ______________________________         
                          (Signature of Returning Officer) 
  
** SECOND, THE PROXY VOTER MUST PRESENT A COPY OF THIS FORM TO THE POLL STAFF ON VOTING 
DAY AT THE SAME POLLING STATION THAT THE VOTER IS REGISTERED AT, AND COMPLETES FORM 8. 
 


