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IGENYBEJELENTO LAP
kézérdekii, vagy kézérdekbdl nyilvinos adat megismerésére

Személyes adatok:
Kérelmezé neve:

Levelezési cime: vagy
E-mail cim:

Az igényelt kdzérdekii, vagy kozérdekbol nyilvanos adat pontos meghatarozésa:

A kozérdekii adatokat
- személyesen, csak az adatok megtekintésével kivanom megismerni,
- személyesen, az adatok megtekintésével kivanom megismerni és mdsolatot is kérek,
- csak mdsolat formdjaban igénylem.

Csak masolat igénylése esetén kell kitdlteni!

Az elkészitett masolatot
- személyesen kivanom divenni,
- elektronikus levélben kérem tovabbitani,
- postai titon kérem megkiildeni.

Az adathordozé fajtaja:
- papir,
- vdlasztott elektronikus adathordozo:
- egyeéb, mégpedig:
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Vallalom, hogy az {ij adatok elballitisaval és a masolatok készitésével Osszefliggésben felmeriilt
kdltségeket legkéstbb a masolatok atvételéig megfizetem.

Tudomasul veszem, hogy kérelmem visszavonasa esetén az adatok eldallitasaval Osszefliggésben a
visszavonasig felmeriilt koltségeket kételes vagyok megfizetni.

Datum:
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A megfeleld rész alahizands!



