В Администрацию Главы Республики Коми
от ____________________________________
(фамилия, имя, отчество)








          





 _____
проживаю: _____________________________










(адрес)

_______________________________________

контактный тел._________________________
Согласие 
кандидата на передачу сведений о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера, а также сведения о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера их супруги (супруга) и несовершеннолетних детей 
Согласен (согласна) на передачу сведений о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера, а также сведения о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера их супруги (супруга) и несовершеннолетних детей в конкурсную комиссию по проведению конкурса на замещение должности главы муниципального образования городского округа «Сыктывкар» - руководителя администрации.
_________________        ______________________    ________________________________

(дата)                                   (подпись)                            (расшифровка подписи)

