Додаток 
до Порядку організації роботи 
з повідомленнями про можливі факти 
корупційних або пов’язаних з корупцією правопорушень, інших порушень 
Закону України «Про запобігання корупції» 
у Міністерстві розвитку громад 
та територій України 
(пункт 1 розділу II)
Картка 
реєстрації повідомлення про можливі факти корупційних 
або пов’язаних з корупцією правопорушень, інших порушень Закону України 
«Про запобігання корупції» у Міністерстві розвитку громад та територій України, що здійснюється спеціальною телефонною лінією 
або на особистому прийомі громадян
	Заявник (викривач) 
(прізвище, власне ім’я, 
по батькові (за наявності))*
	_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________

	Місце роботи та посада*
	_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________

	Адреса місця проживання*
	_______________________________________________________
_______________________________________________________

	Електронна поштова адреса*
	_______________________________________________________ 

	Телефонний номер*
	_______________________________________________________ 

	Форма надходження
	[image: image1.png]


 спеціальна телефонна лінія
[image: image2.png]


 на особистому прийомі _______________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
(зазначається посада, власне ім’я ПРІЗВИЩЕ особи, 
яка здійснює особистий прийом)

	Джерела отримання інформації про можливі факти корупційних або пов’язаних з корупцією правопорушень, інших порушень Закону України «Про запобігання корупції»
	[image: image3.png]


 трудова діяльність
[image: image4.png]


 професійна діяльність
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 господарська діяльність
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 громадська діяльність
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 наукова діяльність
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 проходження служби
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 навчання
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 участь у передбачених законодавством процедурах, які є обов’язковими для такої діяльності
[image: image11.png]


 інше (зазначити): _______________________________________________________
_______________________________________________________ 

	Відомості про особу (групу осіб), 
щодо якої (яких) здійснюється повідомлення (прізвище, 
власне ім’я, по батькові (за наявності))
	_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________ 

	Місце роботи та посада особи 
(групи осіб), щодо якої (яких) 
здійснюється повідомлення
	_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________ 

	Фактичні дані, що підтверджують 
можливе вчинення корупційного 
або пов’язаного з корупцією правопорушення, іншого порушення Закону України 
«Про запобігання корупції» 
(інформація про обставини правопорушення, 
дата, місце і час його вчинення)
	_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________ 
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________

	Можливість надати докази
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 наявна
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 відсутня

	Інші способи підтвердження інформації
	_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________ 
_______________________________________________________

	Відповідь надати
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 на поштову адресу
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 на електронну адресу
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 відповідь не надавати

	Дата здійснення повідомлення
	_______________________________________________________ 


	_________________________________________
(посада працівника, який прийняв повідомлення)
	_______________
(підпис)
	_________________________________________
(власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)


	__________
* За бажанням заявника (викривача) його повідомлення може бути анонімним (у такому разі відомості не вносяться).


{Додаток із змінами, внесеними згідно з Наказом Міністерства розвитку громад та територій № 1141 від 14.07.2025}
