
ФОРМА ЗАПИТУ НА ОТРИМАННЯ ПУБЛІЧНОЇ 
ІНФОРМАЦІЇ

Збаразькому міському голові

Роману ПОЛІКРОВСЬКОМУ

____________________________

                                                                                 (Прізвище, ім’я, по батькові,
                                                                                 або найменування запитувача)

_____________________________

______________________________ 
  (поштова адреса або адреса 
електронної пошти,

                                                                                 контактний номер телефону)

Запит
на отримання публічної інформації

Відповідно до статті 19 Закону України "Про доступ до публічної інформації", 
прошу надати мені (повідомити мене)______________________________________
_______________________________________________________________________
           (загальний опис інформації або вид, назва, реквізити чи зміст документа)

Інформацію прошу надати у визначений законом строк:

О на поштову адресу

О на електронну адресу

О за телефоном

 підпис і дата за умови подання запиту в письмовій формі


