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Приложение № 1 
        к Порядку поступления обращений граждан, замещавших в органах местного самоуправления 
Чугуевского муниципального округа должности муниципальной службы, о даче согласия на замещение 
должности на условиях трудового договора и (или) гражданско-правового договора в организации, если 
отдельные функции по муниципальному управлению этой организацией входили в его должностные 
обязанности, до истечения двух лет со дня увольнения с муниципальной службы, а также заявлений 
муниципальных служащих Чугуевского муниципального округа о невозможности по объективным
 причинам представить сведения о доходах, расходах, об имуществе и обязательствах имущественного
 характера своих супруга (супруги) и несовершеннолетних детей

Форма

                  В комиссию по соблюдению требований к служебному поведению 
муниципальных служащих и урегулированию конфликта интересов
                                                                                                 
                                                                                                  _______________________________________________
                                                                                                       (наименование органа местного самоуправления)
                                                                                                                                                                                                                                    

ОБРАЩЕНИЕ
о даче согласия на замещение должности на условиях трудового договора и (или) гражданско-правового 
договора в организации, если отдельные функции по муниципальному управлению этой организацией 
входили в его должностные обязанности, до истечения двух лет со дня увольнения с муниципальной службы
   
 Я, _______________________________________________________________________________________,
(Фамилия, имя, отчество (при наличии) гражданина)
_____________________________________________________________________________________________
(дата рождения)
___________________________________________________________________________________________
(адрес места жительства)
прошу дать мне согласие на замещение должности _________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
(указывается наименование должности)
в __________________________________________________________________________________________
(указывается наименование организации)
___________________________________________________________________________________________
(указывается местонахождения организации)
___________________________________________________________________________________________
(указывается характер деятельности организации)
___________________________________________________________________________________________
(указывается вид договора: трудовой или гражданско-правовой, предполагаемый
срок действия договора)
___________________________________________________________________________________________
(указывается сумма оплаты за выполнение (оказание) по гражданско-правовому договору работ (услуг)
При замещении должности ____________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
(указывается наименование должности в течение двух лет до дня увольнения
с муниципальной службы, которую гражданин замещал в органе местного
самоуправления Чугуевского муниципального района)
в мои должностные (служебные) обязанности входили функции:
1) _________________________________________________________________________________________,
2) _________________________________________________________________________________________,
3) _________________________________________________________________________________________.
(указываются какие функции)
 Информацию о принятом Комиссией решении прошу направить на мое имя по адресу: ___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
(указывается адрес фактического проживания гражданина для направления
решения по почте, либо указывается любой другой способ направления решения,
а также необходимые реквизиты для такого способа направления решения

___________________                                                     _________________________________________________
            (дата)                                                                                                   (подпись, инициалы и фамилия)






Приложение № 2 
                              к Порядку поступления обращений граждан, замещавших в органах местного самоуправления 
Чугуевского муниципального округа должности муниципальной службы, о даче согласия на замещение 
должности на условиях трудового договора и (или) гражданско-правового договора в организации, если 
отдельные функции по муниципальному управлению этой организацией входили в его должностные 
обязанности, до истечения двух лет со дня увольнения с муниципальной службы, а также заявлений 
муниципальных служащих Чугуевского муниципального округа о невозможности по объективным
 причинам представить сведения о доходах, расходах, об имуществе и обязательствах имущественного
 характера своих супруга (супруги) и несовершеннолетних детей


Форма

                                             В комиссию по соблюдению требований к служебному
                                                                                                 поведению муниципальных служащих и 
                                                                                                 урегулированию конфликта интересов
                                                                                                  _______________________________________________
                                                                                                       (наименование органа местного самоуправления)
                                                                                                                                                                                                                                    

ЗАЯВЛЕНИЕ
о невозможности по объективным причинам представить сведения о доходах, 
об имуществе и обязательствах имущественного характера 
супруги (супруга) и несовершеннолетних детей
                  
    Я, __________________________________________________________________________________________,
(Фамилия, имя, отчество (при наличии) гражданина)
 замещающий (ая) должность муниципальной службы _________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
(наименование должности, органа местного самоуправления, отраслевого (функционального) органа 
________________________________________________________________________________________________
 
сообщаю, что не имею возможности представить следующие сведения:
______________________________________________________________________________________________
(указать, какие)
супруги (супруга)/несовершеннолетних детей ________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. супруги (супруга)/несовершеннолетних детей)
______________________________________________________________________________________________
по объективным причинам: _______________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________
(указать, каким)
______________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________
что подтверждается ______________________________________________________________________________
(обоснование объективности причин)
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________

Намереваюсь (не намереваюсь) лично присутствовать на заседании комиссии по соблюдению требований к служебному поведению муниципальных служащих и урегулированию конфликта интересов (нужное подчеркнуть).
Приложение: (документы, подтверждающие объективность причин непредставления сведений)

________________                                                                                                ________________________________
        (дата)                                                                                                                    (подпись, фамилия и инициалы)



