b)[[] putem poste:

[ preporucenom posiljkom na adresu:

] DHL posiljkom na adresu:

(naznaciti tacnu adresu na koju se traZi dostava)

(naznaditi taénu adresu na koju se traZi dostava)

¢)["] elektronskim putem:

[CJfax-om na broj:
Ce-mail-om na adresu:

(nacin i oblik koji odgovara potrebama podnosioca zahtjeva koji je lice sa invaliditetoin)

*5 Napomena:

Budva, 09 o7. ZOﬁ godine Podnosilac zaht]eva,

Cazi qz{]ouv

(ine i prezime fizickog lica, odnosno naziv zwnug lica)
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7

adrega)

W@

(potpis)
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Obrazac se moZe popunjavati ruéno ili na ra¢unaru.

Ukoliko zahtjev popunjavate na ra¢unaru, onda je naziv organa vlasti kome se zahtjev upucuje potrebno izabrati iz padajuce
liste pritiskom na strelicu sa desne strane.

Uputstvo za popunu obrasca zahtjeva za pristup informaciji:

w

Upisati osnovne podatke o dokumentu ili javnoj evidenciji i to: broj i datum pod kojim je evidentiran, datum, mjesec i
godina sadinjavanja, naziv autora, sadrzaj i sl.

Oznacavanjem polja ispred u odgovarajucoj rubrici odrediti da li se traZi pristup ¢itavom dokumentu ili njegovom
dijelu. U koliko se pristup trazi u dijelu dokumenta, precizirati koji se dio u dokumentu trazi.

Oznacavanjem polja ispred nacina na koji se Zeli ostvariti pristup dokumentu.

Oznadavanjem polja ispred slova i tacke ispred nacina na koji se traZi dostava, prepis ili preved dokumenta.

Pod slovom d) lica sa invaliditetom shodno svojim potrebama upisuju nacin i oblik u kojem traZe da im se dokument
dostavi.

Pod ,,napomenom* nije obvezan upis podataka. Medutim, u ovom dijelu zahtjeva moZe se dodatno opisati traZeni
dokument ili njegov dio, ukazati na potrebu hitnog postupanja po zahtjevu (¢l. 16 st. 2) ili na ostvarivanje pristupa
dokumentu u sluéajevima predvidenim ¢l. 10 Zakoena,

Upisati ta¢ne podatke o podnosiocu zahtjeva (ime i prezime, odnosno naziv i sjediste pravnog lica, odnosno njegovog
predstavnika ili zastupnika).
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