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ФОРМА ЗАЯВЛЕНИЯ

муниципального служащего о невозможности по объективным причинам представить сведения о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера своих супруги (супруга) и несовершеннолетних детей

Руководителю органа местного самоуправления городского округа Богданович

_______________________________

(наименование должности и
_______________________________

ФИО органа местного самоуправления)

В соответствии с подпунктом «б» пункта 14 Положение о комиссии по соблюдению требований к служебному поведению муниципальных служащих городского округа Богданович и урегулированию конфликта интересов, утвержденного постановлением главы городского округа Богданович от 28.05.2015 № 1016 прошу рассмотреть на заседании Комиссии ______________________________________________________________________
___________________________________________________ настоящее заявление. 

1. Фамилия, имя, отчество гражданина (в случае, если фамилия, имя или отчество изменялись, указываются прежние) _______________________________________
______________________________________________________________________

2. Число, месяц, год и место рождения _____________________________________

______________________________________________________________________

3. Замещаемая должность муниципальной службы Свердловской области ______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

4. Изложение причин, по которым невозможно представить сведения о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера супруги (супруга) и несовершеннолетних детей______________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
5. К заявлению прилагаю дополнительную информацию____________________

(копии документов, имеющих отношение к обращению – по усмотрению гражданина)
_____________________





____________________



дата







   подпись, инициалы и фамилия
