
Додаток 

до Порядку складення, подання, реєстрації та 

опрацювання запитів на інформацію, розпорядником 

якої є Державний комітет телебачення і 

радіомовлення України 

(пункт 7 розділу ІІ) 

 

Форма 

для подання запитів на інформацію, розпорядником якої є Державний 

комітет телебачення і радіомовлення України 

 

Розпорядник 

інформації 

Державний комітет телебачення і радіомовлення України 

вул. Прорізна, 2, м. Київ, 01001, e-mail: zapyt@comin.gov.ua 

 

Запитувач 
  фізична особа   об’єднання громадян без статусу юридичної особи 

  юридична особа 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

(ім’я (найменування) запитувача/найменування юридичної особи/найменування об'єднання громадян 

без статусу юридичної особи) 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 
(поштова адреса (місцезнаходження)/адреса електронної пошти /номер телефону запитувача) 

 

 

Запит на інформацію 

Прошу відповідно до Закону України «Про доступ до публічної інформації» надати  

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

(загальний опис інформації або вид, назва, реквізити чи зміст документа, щодо якого зроблено запит, якщо запитувачу це 

відомо) 

Запитувану інформацію прошу надати у визначений законом строк (потрібне зазначити): 

на поштову адресу __________________________________________________________________ 

(вулиця, номери будинку та квартири, населений пункт, район, область, поштовий індекс) 

на адресу 

електронної пошти 

__________________________________________________________________ 

(адреса електронної пошти) 

за телефоном  

 

______________                                                                                                       _____________________ 

           (дата)                                                                                                                                                            (підпис) 

______________________________________ 


