
ЗРАЗОК

Начальнику управління культури, 
національностей, релігій та охорони 
об’єктів культурної спадщини Одеської 
обласної державної адміністрації 

__________________________
(прізвище, ім'я, по-батькові)

__________________________
(адреса)

тел.:________________________________

                                     
Заява

         Прошу анулювати дозвіл на проведення робіт на пам’ятці місцевого
значення/на території пам’ятки місцевого значення/в зоні охорони пам’ятки
місцевого значення за адресою:_______________________________________

(необхідне підкреслити)

а саме:____________________________________________________________
__________________________________________________________________

Додатки на ___ арк.  

* Згідно Закону України «Про захист персональних даних» надаю управлінню культури, національностей,
релігій  та  охорони  об’єктів  культурної  спадщини  Одеської  обласної  державної  адміністрації  згоду  на
обробку моїх персональних даних.

«___» ______20__ р.        ____________________        __________________
                                                         (підпис)                          (прізвище, ім'я, по-батькові суб'єкта 

                                                                                                                            звернення/уповноваженої  особи)      


