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

- fyzická osoba 

Jméno*: 

Příjmení*: 

Titul: 

Datum narození*: 

l.&QÍioliflE. 

Ůslodopj 

. Zpracovatel; 
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Příloha- ®~ 

Bydliště: Ulice*: 

Č.p.*: 

Město*: 

PSČ*: 

Kontaktní adresa**: 

Telefon: 

E-mail: 

Předmět žádosti: . . . ^ ^ 

W T Í M io\i_ 
Povinné údaje 

* Uvést v případě, že se neshoduje s bydlištěm 

Vaše žádost: 
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