ZIADOST O NAHLIADNUTIE

Priezvisko: ..o, Meno:.....coovviiiiii i e,
Datum narodenia: DDD |:| rok |:| |:| mesiac[l[l den Miesto narodenia: ...................
Jazyke. oo UTOVER: e

Termin konania skasky: ...............ooooeeine. Miesto konania sktsky: . ...
Adresa:

Krajina: .................. PSCiiiiiiii Telefon .......cccceeeiiiii.

IMESTO: ettt E-mail: ...

L8 T PP

Nahliadnutie sa poZaduje v pripade jazykovych zrué¢nosti:
Citanie textu s porozumenim
Tvorba (Stylizdcia) textu

Pocuvanie textu s porozumenim

IO

Komunikac¢né zrucnosti (vypocutie nahravky)

Odoévodnenie Ziadosti:

Podpis ziadatel’a

Poplatok za nahliadnutie je 10 eur, ktory je potrebné uhradit’ v deni konania nahliadnutia priamo na
mieste. Nahliadnutie, resp. vypocutie nahravky je mozné 15 dni odo dna zverejnenia vysledkov.




