                                                              Ž Á D O S T

o  poskytnutí    informace   ve   smyslu   zákona  č.106/1999 Sb.,  o  svobodném přístupu k informacím

Označení povinného subjektu:

Městský úřad Brumov-Bylnice

Pořadové číslo: …………………..                         

Jméno a příjmení žadatele (fyzická osoba):  ……….……………………………

Název  žadatele  ( právnická  osoba ) :         …………………………………….

Trvalé  bydliště  /  sídlo  žadatele :    ……………………………………………

Telefon,  fax,  e-mail :     ………………………………………………………..

Obsah požadované informace :  …………………………………………………

…………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………….

Datum: …………………………            Podpis žadatele: ……………………….

