Meno a priezvisko, titul:...........ccccov e rodné priezvisko: ..........cccccvevveennnnn.

Datum narodenia: .......c...ceceveeverieneenieneene. 10dNE CIS10: uviiiiiiiiicieee e
Adresa trvalého PODYIUL ....cociiiiiiiiciiee ettt ettt e e ae et eabeebeesbeesnne s
Telefonne Cislo: ..ooeevvvevciieeiieeeeeeeee, Cislo preukazu totoZNoSti: ......eeveeeevveeeereeeeieee s

V Novych Zamkoch, dha ...........ccceeevveennen.

MINISTERSTVO VNUTRA SR
Statny archiv v Nitre
pracovisko Archiv Nové Zamky
Podzamska 25

940 61 Nové Zamky

Ziadost
0 Vydanie odpisu, vypisu, potvrdenia alebo képie vysvedéenia

Hore menovany/a/ Vés touto formou ziadam o vydanie odpisu, vypisu, potvrdenia

alebo KOPIE VYSVEACENIAL ....cooiuiiiiiiiieiiie ettt et e et e e eeeeaeeesaaeesnsaeesnseeeesseeeennneas
NA MENO (B TOANE): ..ottt ettt ettt se et e s e s e sbesaeeseeseeseessessensensanaesreenes
NAZOV SKOLY: ettt ettt e st e et esae e et e e s ab e et e e sabe et et e b e e nnneenns
trieda: .ooooeeeiiie, rok ukoncenia StAdia: .......coceeviiiiiiiiiie
pribuzensky pomer K OPravnene] 0SODE: .......cccueeeruiieriiiieiiieecieeeriee et
Prehlasujem, Ze uvedené pisomnosti potrebujem Na .........cceeeveeriieriierienieeiieree e

........................................................ a budem ich pouZivat’ len na uvedené tcely.

e Svojim podpisom DAVAM SUHLAS na spracovanie osobnych tidajov uvedenych v tejto Ziadosti a v
suvisiacej dokumentacii podla zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov a o zmene a doplneni

niektorych zakonov na ucely spracovania tejto ziadosti.

podpis Ziadatel’a

prilohy:
kolky:



