Форма для подання інформаційного запиту від об’єднань громадян без статусу юридичної особи в письмовому вигляді

ЗАПИТ

на отримання публічної інформації

	Розпорядник інформації
	Управління забезпечення реалізації повноважень у Чернівецькій  області (вул.Л. Кобилиці, 21-А. Чернівці, 58001)

	Об’єднання громадян без статусу юридичної особи
	

	П.І.Б. представника запитувача, посада
	

	Вид, назва, реквізити чи зміст документа, до якого Ви б хотіли отримати доступ
	

	та / або
	

	Я б хотів отримати доступ до інформації про...

(загальний опис інформації)
	


	Прошу надати мені відповідь у визначений законом термін. Відповідь надати:

	ПОШТОЮ

(зазначити адресу)
	

	ФАКСОМ

(зазначити номер факсу)
	

	ЕЛЕКТРОННОЮ ПОШТОЮ

(зазначити Е-mail)
	

	В УСНІЙ ФОРМІ 

(зазначити номер телефону)
	


	Контактний телефон:

(зазначити номер телефону)
	

	Дата запиту, підпис
	

	Зареєстровано:

_______________________________________________________________________


