
Ehtimoliy manfaatlar to‘qnashuvi to‘g‘risidagi deklaratsiyaning 

NAMUNAVIY SHAKLI 

F.I.O. (to‘liq): 

Nomzod tanlovdan o‘tayotgan 

nomzodning adliya organi va 

muassasasi/hududiy bo‘linmasi 

 

Tarkibiy bo‘linma: 

Ushbu arizada quyidagi atamalar qo‘llaniladi: 

yaqin qarindoshlar – ota-onalar, aka-ukalar, opa-singillar, o‘g‘illar, qizlar, er-xotinlar, 

shuningdek er-xotinlarning ota-onalari, aka-ukalari, opa-singillari va farzandlari; 

aloqador shaxslar – xodimining yaqin qarindoshlari; xodim va (yoki) uning yaqin 

qarindoshlari qaysi yuridik shaxsning ustav fondi (ustav kapitali) aksiyalariga yoki ulushlariga egalik 

qilsa, o‘sha yuridik shaxs; davlat organining yoki boshqa tashkilotning xodimi yoxud uning yaqin 

qarindoshlari qaysi yuridik shaxsda boshqaruv organining rahbari yoki a’zosi bo‘lsa, o‘sha yuridik 

shaxs; 

manfaatlar to‘qnashuvi – shaxsning shaxsiy (bevosita yoki bilvosita) manfaatdorligi 

uning o‘z lavozim yoki xizmat majburiyatlarini lozim darajada bajarishiga ta’sir ko‘rsatayotgan 

yoxud ta’sir ko‘rsatishi mumkin bo‘lgan hamda shaxsiy manfaatdorlik bilan fuqarolarning, 

tashkilotlarning, jamiyatning yoki davlatning huquqlari, qonuniy manfaatlari o‘rtasida qarama-

qarshilik yuzaga kelayotgan (mavjud manfaatlar to‘qnashuvi) yoki yuzaga kelishi mumkin 

bo‘lgan (ehtimoliy manfaatlar to‘qnashuvi) vaziyat; 

xodimning shaxsiy manfaatdorligi –xodim yoxud u bilan aloqador shaxslar ushbu xodim 

tomonidan bevosita yoki bilvosita qaror qabul qilinishi yoki xodimning ushbu jarayonda 

boshqacha tarzda ishtirok etishi natijasida olishi mumkin bo‘lgan har qanday naf yoki afzallik. 

№ Nomzod tomonidan javob berishi lozim bo‘lgan savollar 

1. 

Agar sizning yaqin qarindoshlaringiz va/yoki aloqador shaxslarning O‘zbekiston 

Respublikasi Adliya vazirligi tizimida ishlayotgan bo‘lsa, ularning mavqeini va tarkibiy 

bo‘linmasini va jismoniy shaxsning shaxsiy identifikatsiya raqamini ko‘rsating (agar ular 

ishlamasa, “Yo‘q” deb yozing). 

2. 

Agar siz, sizning yaqin qarindoshlaringiz va / yoki aloqador shaxslariningiz tijorat 

tashkilotlarining ustav kapitalida ishtirok etsa (yoki yakka tartibdagi tadbirkorlar bo‘lsa), 

sizning egallab turgan lavozim manfaatlar to‘qnashuviga olib keladi deb o‘ylaysizmi?  

(agar ishtirok etsa ularni ko‘rsating, ishtirok etmasa, “Ishtirok etmaydi”, agar u 

manfaatlar to‘qnashuviga olib kelsa “Sababini va uning soliq to‘lovchining identifikatsiya 

raqami ko‘rsating”, olib kelmasa, unda “Olib kelmaydi” deb ko‘rsating). 
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№  Nomzod tomonidan javob berishi lozim bo‘lgan savollar 

3. 

Agar siz, sizning yaqin qarindoshlaringiz va / yoki unga aloqador shaxslaringiz nodavlat 

notijorat tashkilotini boshqarishda qatnashsa, sizning egallab turgan lavozimingiz manfaatlar 

to‘qnashuviga olib keladi deb o‘ylaysizmi?  

(agar ishtirok etsa ularni ko‘rsating, ishtirok etmasa, “Ishtirok etmaydi”, agar u 

manfaatlar to‘qnashuviga olib kelsa “Sababini ko‘rsating”, olib kelmasa, unda “Olib 

kelmaydi” deb ko‘rsating). 

 

4. 
Sizning yaqin qarindoshlaringiz va / yoki aloqador shaxslaringiz davlat idoralarida va 

tashkilotlarda ishlaydimi? 

 

5. 
Siz, sizning yaqin qarindoshlaringiz va / yoki aloqadaor shaxslaringiz adliya organlari va 

muassasalarida ishlashga shaxsiy qiziqish bildiradimi? Ha bo‘lsa, batafsil yozing. 

 

6. 
Agar manfaatlar to‘qnashuviga olib keladigan boshqa holatlar mavjud bo‘lsa, ularni 

ko‘rsating. 

 

7. Agar kerak bo‘lsa, qo‘shimcha ma’lumotlarni ko‘rsating. 

 

 

Ushbu ariza imzolab, quyidagilarni tasdiqlayman: 

• Menda manfaatlar to‘qnashuviga olib keladigan holatlar mavjud / mavjud emas (tegishli 

javobni ost qismiga chiziqcha chizing). 

• Men ushbu arizada aks etgan ma’lumotlar to‘liqligi va haqqoniydir hamda men ushbu 

ma’lumotlarni tegishli adliya organlari (muassasalari) tomonidan tekshirishga rozilik bildiraman. 

• O‘zbekiston Respublikasi Adliya vazirligi tizimidagi manfaatlar to‘qnashuvini 

boshqarish to‘g‘risidagi nizom talablariga binoan, men to‘ldirgan har qanday arizani 

haqqoniyligiga ta’sir qiladigan yangi holatlar to‘g‘risida adliya organlari va muassasalariga 

darhol xabar berish majburiyatini olaman. 

 
___________________________________               _________________                  _________ 

(F.I.O)                                                                         (imzo)                                    (sana) 

 


