Odvolání


proti rozhodnutí o poskytnutí informace





Žadatel:  





A. Fyzická osoba





Jméno a pøíjmení:  ……………………………….............................................................................................





Adresa:  ………………………………………………………………….............................………………………..





Telefon: ………………………………… E-mail: …….............................………………………………………...








B. Právnická osoba 


 


Obchodní jméno: ………………………….…….............................……………. IÈ: ……………………………





Jméno a pøíjmení zástupce pro jednání: ……………………….............................….………………………..





Adresa:  ……………………………………………………….............................…………………………………..





Telefon: ………………………………… E-mail: …………………….............................………………………...








C. Pøedmìt pùvodní žádosti o informace (jaká informace byla požadována ): 


 








Datum podání žádosti: ..................................................    Datum odmítnutí žádosti:..............................


  


D. V èem je spatøováno porušení zákona:


 











 


 


E. Èeho se žadatel domáhá:


 


 




















Dne: ........................................                                                                   .........................................


                                                                                                                            podpis žadatele


