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Ханты-Мансийский автономный округ – Югра

Муниципальное образование - городской округ
город Югорск
КОНТРОЛЬНО-СЧЕТНАЯ ПАЛАТА ГОРОДА ЮГОРСКА

РАСПОРЯЖЕНИЕ 
25  декабря  2014                                                                                                             №19-р
Об утверждении формы письменного

подтверждения сотрудниками 
контрольно-счетной палаты, 

указанных в приказе о проведении 

контрольного мероприятия, об отсутствии

конфликта интересов и иных препятствий 

для осуществления контрольного мероприятия

В  целях  реализации Федерального закона от 19.12.2008 № 273-ФЗ «О противодействии коррупции»:

1. Утвердить форму письменного подтверждения сотрудниками контрольно-счетной палаты города Югорска, указанных в приказе о проведении контрольного мероприятия, об отсутствии у них конфликта интересов и иных препятствий для осуществления  контрольного мероприятия согласно приложению.

2. Поручить руководителям контрольных мероприятий при подготовке  приказов о проведении контрольного мероприятия брать письменные подтверждения у сотрудников, указанных в приказе, об отсутствии конфликта интересов и иных препятствий для осуществления контрольного мероприятия. 

3. Контроль за исполнением настоящего распоряжения оставляю за собой.

Председатель 

контрольно-счетной палаты города Югорска                                                      Н.М. Гусева

С настоящим распоряжением ознакомлены:       _____________________________________

                                                                                          ______________________________________

                                                                                          ______________________________________ 

                                                                           Председателю контрольно-счетной палаты 
                                                                           города Югорска  Н.М. Гусевой
                                                                        от_______________________________________

_________________________________________

                                                                           (фамилия, имя, отчество работника)

Письменное подтверждение
Подтверждаю, что выполнение контрольного мероприятия  ___________________
_____________________________________________________________________________ (наименование контрольного мероприятия и организации ( учреждения) в котором планируется проведение контрольного мероприятия)
не повлечет за собой конфликта интересов и иных препятствий для осуществления контрольного мероприятия. 

«______» _______________20____г.                                                       ___________________

                                                                                                                              (подпись)

