АРХІВНИЙ ВІДДІЛ
Болградської районної державної адміністрації
 поштова адреса: проспект Соборний, №149, м. Болград, 68702, Україна
 телефон: (04846) 4-17-42
 електронна пошта: archive@bolgrad.odessa.gov.ua 
Письмовий запит до архівного відділу заповнюється за відповідним зразком (додається). Запит надається до архівного відділу: на особистому прийомі, адресною поштою, електронною поштою, факсом.

У запиті від фізичної (приватної) особи обов'язково вказується така інформація про заявника: 
1. прізвище, ім’я, по-батькові;
2. адреса офіційної реєстрації (за паспортом тощо);
3. поштова адреса (для електронного листування також вказується адреса електронної пошти);
4. контактний телефон. 
Юридичні особи (установи, організації, товариства, об’єднання та ін.), - надають запит виключно на офіційних бланках. 
АНОНІМНІ ЗВЕРНЕННЯ - НЕ РОЗГЛЯДАЮТЬСЯ! 
Графік роботи архівного відділу
м. Болград, пр. Соборний, №149, каб.№315 (3-й поверх)
понеділок-п'ятниця: 08:00-12:00 / 12:45-17:00 
ПРИЙОМ ГРОМАДЯН

Понеділок : від 09:00 до 12:00, від 13:00 до 16:00

Середа: від 09:00 до 12:00, від 13:00 до 16:00
кабинет № 315
Зразок заяви (який надається на особистому прийомі)

Начальнику архівного відділу

Болградської районної державної

Адміністрації Одеської області
Іоновій Л.Є.

Вхідний №_________від______2022
від гр.___________________________

                (П.І.П., (повне) рік народження)
_________________________________








______________________________
                 (що проживає за адресою)
______________________________
заява.

Прошу видати мені архівну довідку (копію, витяг) про
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________
Даю згоду на обробку своїх персональних даних для наведення архівної довідки в межах, передбачених Законом України «Про захист персональних даних».

_______________________






__________________________

(дата)








(підпис)

Заяву прийняв:





__________________________

Зворотній бік

Повідомляємо, що надані Вами відомості включені до бази персональних даних архівного відділу Болградської районної державної адміністрації (далі – архівного відділу) з метою забезпечення реалізації та гарантування Вашого конституційного права на звернення та наведення архівної довідки за документами архівного відділу.

Повідомлений про включення наданих мною відомостей до бази персональних даних архівного відділу.

«______»______________2022 р.




_________________











(підпис)

