
Уповноваженому Верховної Ради України  
з прав людини 

Лубінцю Дмитру Валерійовичу 
01008, м. Київ, вул. Інститутська, 21/8 

hotline@ombudsman.gov.ua     
_____________________________________ 
_____________________________________ 

                                                                                           (прізвище, ім’я та по-батькові) 
_____________________________________ 

                                                                                                                                          (дата народження) 
_____________________________________ 
_____________________________________ 

                                                                                                                                           (поштова адреса) 
_____________________________________ 

                                                                                                                                            (номер телефону) 
_____________________________________ 

                                                                                                                                             (електронна адреса)  
 

 

ЗАЯВА 

Прошу надати мені __________________________________________________ 
наявну інформацію, яка є у Вас на даний момент, стосовно мого 
______________ ____________________________________________________, 
________________р.н., військовослужбовця військової частини _____________, 
кримінальне провадження № ____________________________. 

Про результати прошу повідомити мене за зазначеною адресою/контактами в 
листі. 

ДОДАТКИ: 

1.​ Копія паспорта заявника; 
2.​ Копія сповіщення або інший підтверджуючий документ про 

приналежність зниклого до В\ч; 
3.​ Копія документу, що підтверджує ступінь спорідненості (свідоцтво про 

народження оборонця – для батьків, свідоцтво про шлюб – для дружини); 
Копія витягу з Єдиного реєстру досудових розслідувань. 
 

 

Із законом України від 01.06.2010 р. №2297-VI “Про захист персональних 
даних” ознайомлений(а). Даю згоду на обробку моїх персональних даних. 

 

________ 20____р.                  __________            ___________________________ 
 

mailto:hotline@ombudsman.gov.ua

