                                                                             Додаток 2

наказу управління культури, з                       питань релігій та національностей 

                                                                             Волинської обласної державної 

                                                                             адміністрації 

                                                                             від      серпня 2025 року № _____
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ВОЛИНСЬКА ОБЛАСНА ДЕРЖАВНА АДМІНІСТРАЦІЯ

УПРАВЛІННЯ КУЛЬТУРИ, З ПИТАНЬ РЕЛІГІЙ ТА НАЦІОНАЛЬНОСТЕЙ
КАРТКА

звернення громадянина на телефонну «гарячу лінію» до управління культури, з питань релігій та національностей Волинської обласної державної адміністрації
_______________

(дата проведення)

Дані заявника:

прізвище, ім’я, по батькові

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

соціальний стан

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

категорія

________________________________________________________________________________

місце проживання/місце реєстрації

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

зміст звернення:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

відповідальний підрозділ:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

термін виконання:

________________________________________________________________________________

____________________________________________  _____________  ____________________

(посада, ПІБ відповідальної особи за проведення телефонної «Гарячої лінії)               (підпис)                            (ім’я, ПРІЗВИЩЕ)

__________________________________________________
