
НАЦІОНАЛЬНА КОМІСІЯ 
З РАДІАЦІЙНОГО ЗАХИСТУ НАСЕЛЕННЯ УКРАЇНИ 

ДКУД 

НАКАЗ 

Київ № < / / 

_ | ІПро затвердження форми | 
Запиту на публічну інформацію 

Відповідно до Закону України «Про доступ до публічної інформації» від 

13 січня 2011 року № 2939-VI, Указу Президента України від 5 травня 2011 

року № 547 «Питання забезпечення органами виконавчої влади доступу до 

публічної інформації» та для належної організації доступу до публічної 

інформації, розпорядником якої є Національна комісія з радіаційного захисту 

населення України, 

Н А К А З У Ю : 

1. Затвердити форму Запиту на публічну інформацію, розпорядником 

якої є Національна комісія з радіаційного захисту населення України 

(додається). 

2. Завідуючому сектором інформаційно-аналітичної роботи Кравченку 

Д.О. забезпечити оприлюднення форми. 

3. Контроль за виконанням цього наказу покласти на завідуючого 

сектором інформаційно-аналітичні ~ Ц.О. 

Керівник апарату Комісії В.Багай 



П І Д Г О Т У В А В : 

Завідувач сектору 
інформаційно-аналітичної 
роботи 
В Н У Т Р І Ш Н І В І З И : 

Кравченко Д.О. 



ЗАТВЕРДЖЕНО 

Наказ Національної комісії з 
радіаційного захисту 
населення України 

від Об О е ^ Ш 

Форма 
ЗАПИТ НА ПУБЛІЧНУ ІНФОРМАЦІЮ 

Розпорядник інформації: Національна комісія з радіаційного захисту населення 
України 

вул. Бастіонна, 15, 

м. Київ, 01014 

Запитувач (прізвище, ім'я, по батькові - для фізичних осіб; 
найменування організації, прізвище, ім'я, по батькові 
представника організації - для юридичних осіб та 
об'єднань громадян, що не мають статусу 
юридичної особи, поштова адреса або електронна 
адреса, номер засобу зв Уязку) 

Прошу відповідно до Закону 
України "Про доступ до публічної 
інформації19 надати 

(загальний опис інформації, вид, назва, реквізити, 
зміст документа, що запитується, якщо це відомо) 

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

на поштову адресу (вказати поштову адресу) 
на електронну адресу (вказати електронну адресу) 
Телефаксом (вказати номер факсу) 
Телефоном (вказати номер телефону) 

Контактний телефон запитувача 

Дата запиту Підпис запитувача 

Зареєстровано: 


