
Приложение № 2

към заповед №186/2018г.


До 

Административния ръководител на


Районна прокуратура – Силистра
З А Я В Л Е Н И Е

по реда на чл. 29 от Закона за защита на личните данни

От………………………………………………………………………………….,

с ЕГН………………………….., адрес……………………………………………
    





 /име, прези……………………………………………………………………..

Телефон за контакт…………………….

Електронен адрес…………………………
Моля, да ми бъде предоставена информация относно личните ми данни, обработвани в Районна прокуратура – Силистра, а именно……………………………….. ………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
/описание на искането/
Желая да получа исканата информация в следната форма: ……………………………………………………………………………………………………..
/необходимото се изписва/

· преглед на информацията;

· устна справка;

· писмена справка;

· копие на технически носител;

· по електронен път.

Дата……………..







Подпис……………………….
1

