
 

 

 Министру информационной политики 

Мурманской области 

  

 (Ф.И.О.) 

 от _____________________________________ 

 (наименование должности 

  

 гражданского служащего Министерства) 

  

 (Ф.И.О.) 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

О РАЗРЕШЕНИИ УЧАСТВОВАТЬ НА БЕЗВОЗМЕЗДНОЙ ОСНОВЕ 

В УПРАВЛЕНИИ НЕКОММЕРЧЕСКОЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ 

 

В соответствии с пунктом 3 части 1 статьи 17 Федерального закона от 27.07.2004 N 79-ФЗ "О 

государственной гражданской службе Российской Федерации" я, 

________________________________________________________________________________, 

(фамилия, имя, отчество) 

замещающий(ая) должность государственной гражданской службы Мурманской области 

________________________________________________________________________________, 

(полное наименование замещаемой должности) 

прошу разрешить мне участвовать на безвозмездной основе в управлении 

 

(наименование, адрес, ИНН организации) 

 

(наименование органа управления организацией и его полномочия, основной вид деятельности 

некоммерческой 

 

организации, срок, в течение которого планируется участвовать в управлении) 

 

Настоящим подтверждаю, что осуществление указанной деятельности не повлечет за собой 

конфликта интересов. 

При выполнении указанной деятельности обязуюсь соблюдать требования, предусмотренные 

статьями 15, 17, 18 Федерального закона от 27.07.2004 № 79-ФЗ «О государственной 

гражданской службе Российской Федерации». 

   

(подпись)  (Ф.И.О.) 

"____" ______________ 20___ года 
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Регистрационный номер в журнале входящей корреспонденции __________________________ 

Дата регистрации заявления "___" _____________ 20___ года 

 

(фамилия, инициалы, должность гражданского служащего, принявшего заявление) 

 

 


