
Odvolání proti rozhodnutí o odmítnutí žádosti o 
poskytnutí informace 

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

a) Fyzická osoba 

Jméno a příjmení: ………………………………… 

Datum narození: ……………..………… 

Adresa trvalého pobytu/bydliště: ………………………………………………………………………………………….. 

Adresa pro doručování: ………………………………………………………………………………………….. 

Telefon: ………………………………… 

E-mail: ……………………………………………... 

b) Právnická osoba 

Název: ………………………….…………………. 

IČ: …………………………… 

Sídlo: ……………………………………………………………………………………………….. 

Adresa pro doručování: ………………………………………………………………………………………….. 

Telefon: ………………………………… 

E-mail: ……………………………………………... 

 

Předmět: ………………………………………………………………………………………. 

 

Označení rozhodnutí, proti kterému odvolání směřuje: 

Č.j.: ……………………………… 

Datum vydání: …………………………………. 

Datum doručení: …………………………………. 

 

Text: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Datum podání odvolání ………………………    …….…………………………….……….. 

                             Podpis  

   


