
Додаток 3  

до Порядку 

Номер реєстрації запиту в 
контролюючому органі  

 

 
_____________ 

Головне управління ДПС у Херсонській 
області, Автономній Республіці Крим та 
м.Севастополі__________________________ 

(найменування контролюючого органу, до якого 
подається запит) 

Дата реєстрації запиту в 
контролюючому органі 

 
__/__/20__ 

 

ЗАПИТ 

про отримання витягу з Реєстру неприбуткових установ та організацій 

1. Код неприбуткової організації згідно з ЄДРПОУ ____22334455_________________________ 

2. Найменування неприбуткової організації _____ Громадська організація «Орлятко»________________ 

3. Місцезнаходження неприбуткової організації  ____73003, м. Херсон, вул. Центральна б.124, 

офіс 13 

4. Контактні номери телефонів ___050 325 25 65____________________________________ 

5. Спосіб отримання витягу: 

 електронною поштою (у разі   безпосередньо у контролюючому  

 
подання запиту засобами електронного зв’язку) 

 
органі (у разі подання запиту іншими 
способами) 

(позначається знаком “х” або “”) 

 

 

__ Іванов Іван Іванович __ 

(прізвище, ім’я, по батькові  

керівника неприбуткової організації) 

______________ 

(підпис) 
 ____ ___________________ 20__ р. 

(дата) 

 МП 

(за наявності) 

 

Витяг одержав (одержала) 

__ Іванов Іван Іванович __ 

(прізвище, ім’я, по батькові) 

______________ 

(підпис) 
____ __________________ 20__ р. 

                         (дата) 

   

 
 
 
{Порядок доповнено додатком 3 згідно з Постановою КМ № 423 від 22.05.2019} 


