2








УТВЕРЖДЕНА




                                        распоряжением 

                                                       администрации городского 

округа город Михайловка 

Волгоградской области

от 27 июня 2022 № 194-р
А Н К Е Т А

1. Фамилия ______________________________________________________________________

Имя___________________________________________________________________________

Отчество_______________________________________________________________________

2. Замещаемая должность (кандидат на замещение должности муниципальной службы) _____ _______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

3. Информация о родственниках (родители, супруги (в том числе бывшие), дети, братья, сестры) и свойственниках (братья, сестры, родители, дети супругов и супруги детей, супруги братьев и сестер)

	Степень родства, свойства
	Фамилия, имя,
отчество
	Год, число, месяц и место рождения
	Место работы (наименование и адрес организации), должность
	Домашний адрес (адрес регистрации, фактического проживания)

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Степень родства, свойства
	Фамилия, имя,
отчество
	Год, число, месяц и место рождения
	Место работы (наименование и адрес организации), должность
	Домашний адрес (адрес регистрации, фактического проживания)

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


На проведение в отношении меня проверочных мероприятий согласен (согласна).

	“
	
	”
	
	20
	
	 г
	


                                                                                                                                                                                                                                                  (подпись)

Достоверность и полноту представленной информации подтверждаю.
	“
	
	”
	
	20
	
	 г.

	


                                                                                                                                                                                                                                                  (подпись)

	“
	
	”
	
	20
	
	 г.____________________________

	


                                                                                               (Ф.И.О. работника отдела муниципальной службы и работы с кадрами)                         (подпись)
1Анкета подготовлена во исполнение  подпункта 6.7 пункта 6 приложения 1 к Программе противодействия коррупции в Волгоградской области на 2021 - 2024 годы, утвержденной постановлением Губернатора Волгоградской области от 28 декабря 2020 г. № 825 и пункта 35 Плана мероприятий по противодействию коррупции в городском округе город Михайловка Волгоградской области на 2021-2024 года, утвержденного постановлением администрации городского округа город Михайловка Волгоградской области  от 15.01.2021 № 30.
	Степень родства, свойства
	Фамилия, имя,
отчество
	Год, число, месяц и место рождения
	Место работы (наименование и адрес организации), должность
	Домашний адрес (адрес регистрации, фактического проживания)

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


*Если родственники и свойственники изменяли фамилию, имя, отчество, необходимо также указать их прежние фамилию, имя, отчество.
На проведение в отношении меня проверочных мероприятий согласен (согласна).

	“
	
	”
	
	20
	
	 г
	


Достоверность и полноту представленной информации подтверждаю.
	“
	
	”
	
	20
	
	 г.

	


	“
	
	”
	
	20
	
	 г.

	


                                                                                    (подпись, фамилия работника отдела муниципальной службы и работы с кадрами)




� Если родственники и свойственники изменяли фамилию, имя, отчество, необходимо также указать их прежние фамилию, имя, отчество.








