Приложение 2 
к Положению о конфликте интересов
                                         
Директору бюджетного учреждения
 Ханты-Мансийского автономного округа – Югры
 «Советский комплексный центр 
социального обслуживания населения»
Прохоровой Н.А.
                                      
                                      от ________________________________
                          (Ф.И.О., замещаемая должность)

УВЕДОМЛЕНИЕ
о возникшем конфликте интересов или возможности
его возникновения

     Сообщаю, что:
1. ___________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
        (обстоятельства, являющиеся основанием возникновения личной заинтересованности, которая приводит или может привести к конфликту интересов)

2. ___________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
(должностные обязанности, на исполнение которых влияет или может повлиять личная заинтересованность)

3. ___________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
         (предлагаемые меры по предотвращению или урегулированию конфликта интересов)


"___" ________________ 20____ г.   ___________   ________________________
                                                                               (подпись)                (расшифровка подписи)

Ознакомлен
_______________________________________________    ______________________
(должность, Ф.И.О. ответственного за профилактику коррупционных и иных нарушений )

Регистрационный номер в журнале уведомлений _____________________________


