ZAHTJEV ZA PRISTUP INFORMACIJAMA

Podnositelj zahtjeva:

_______________________________________________________________________________________

(ime i prezime / naziv pravne osobe, OIB) 

_______________________________________________________________________________________

(adresa / sjedište)

_______________________________________________________________________________________

(kontakt podaci: telefon / mobitel / e-mail) 

                                                                                         DJEČJI DOM „TIĆ“ RIJEKA

                                                                                        Beli Kamik 11, 51 000 Rijeka
                                                                                                                         (naziv i sjedište tijela javne vlasti)
PREDMET: Zahtjev za pristup informacijama
____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

( navesti podatke koji su važni za prepoznavanje informacije)

Traženi način pristupa informaciji (označiti): 

□ neposredno pružanje informacije 

□ uvid u dokumente i izrada preslika dokumenta koji sadrže traženu informaciju 

□ dostava preslike dokumenta koji sadrže traženu informaciju 

□ na drugi način: _____________________________________________________ 

                                                                      (navesti) 
                                                                                                                                       _______________________

(potpis podnositelja zahtjeva) 

U _________________________ , dana ____________ 20 ____ godine

