VZOR 
je nutné jej upravit podle skutečné situace


Vyrozumění o podané žádosti o poskytnutí informací dle zákona č. 106/1999 Sb., o svobodném přístupu k informacím a výzva k vyjádření se k poskytnutí informací  

Sp. Zn..:

OPZU XXXX/2025/XXXX SO
Naše č. j.:

KUJCK XXXX/2025
Vyřizuje:

XXXXXXXXXXXXXX
Telefon:

386 720 xxx


E-mail:

xxxxx@xxxxxx.cz
Datum:

dd. mm. 20yy  



Vážený(á) pan(í) 

Titul, Jméno, Příjmení, Titul za 

Funkce v organizaci  

Název organizace  

Ulice 123   

123 85  Název Města    

Obec/Město …………. nebo Obecní/Městský úřad ……….., odbor………… obdržel dne ………… písemnou žádost o poskytnutí informací dle zákona č. 106/1999 Sb., 
o svobodném přístupu k informacím, ve znění pozdějších předpisů (dále jen „zákon o svobodném přístupu k informacím“), v níž se žadatel, jméno, příjmení, adresa, domáhá poskytnutí následující informace……………………………. Kopii této žádosti zasíláme v příloze.
Varianta 1 – informace předané třetí osobou, jíž takovouto povinnost zákon neukládá 

Požadovanou informací je Vaše žádost o…………….. ze dne………………, jejíž kopii připojujeme v příloze tohoto vyrozumění.

Dle ustanovení § 11 odst. 2 písm. a) zákona o svobodném přístupu k informacím povinný subjekt neposkytne informaci, pokud jde o informaci vzniklou bez použití veřejných prostředků, která byla předána osobou, jíž takovouto povinnost zákon neukládá, pokud nesdělila, že s poskytnutím informace souhlasí.

S ohledem na shora uvedené Vás vyzýváme, abyste se vyjádřil, zda souhlasíte s tím, aby obec/město …………. nebo  Obecní/Městský úřad …………, odbor………………. poskytl Vaši žádost o…… ………..ze dne………………, žadateli, identifikace žadatele, na základě jeho výše uvedené žádosti podle zákona o svobodném přístupu k informacím. Pokud neobdržíme Váš souhlas s poskytnutím těchto informací, rozhodne obec/město …………. nebo Obecní/Městský úřad …………,  odbor………………. O odmítnutí žádosti o poskytnutí informací, tj. o tom, že žadateli nebude poskytnuta Vaše výše uvedená žádost.

K vyjádření Vám poskytujeme lhůtu do………

Varianta 2 – osobní údaje

Požadované informace obsahují i Vaše osobní údaje v rozsahu jméno a příjmení, datum narození a adresa místa trvalého pobytu (příp. jiné).

Dle ustanovení § 8a zákona č. 106/1999 Sb., o svobodném přístupu k informacím, poskytne povinný subjekt informace týkající se osobnosti, projevů osobní povahy, soukromí fyzické osoby a osobní údaje pouze v souladu s právními předpisy, které upravují jejich ochranu, zejména s čl. 6 odst. 1 nařízení EU 2016/679, obecného nařízení o ochraně osobních údajů (dále jen „GDPR“) a zákonem č. 110/2019 Sb., o zpracování osobních údajů, ve znění pozdějších předpisů. Osobní údaje může správce zpracovávat (včetně jejich poskytnutí třetí osobě) pouze tehdy, pokud je splněna některá z podmínek uvedených v čl. 6 odst. 1 GDPR. Podle čl. 5 odst. 2 GDPR je správce zároveň odpovědný za dodržení zásad zpracování osobních údajů uvedených v čl. 5 odst. 1 GDPR a musí být schopen jejich dodržení prokázat.
S ohledem na shora uvedené Vás vyzýváme, abyste se vyjádřil, zda souhlasíte s tím, aby obec/město ……….. nebo Obecní/Městský úřad …………, odbor………poskytl Vaše osobní údaje v rozsahu jméno a příjmení, datum narození a adresa místa trvalého pobytu (příp. jiné) žadateli, identifikace, na základě jeho výše uvedené žádosti podle zákona o svobodném přístupu k informacím. Pokud neobdržíme Váš souhlas s poskytnutím těchto informací, rozhodne obec/město ………. nebo Obecní/Městský úřad …………., odbor………………. o částečném odmítnutí žádosti o poskytnutí informací, tj. o tom, že žadateli nebudou poskytnuty Vaše výše uvedené osobní údaje.
K vyjádření Vám poskytujeme lhůtu do …………

Titul, jméno a příjmení a funkce vyřizujícího zaměstnance

� Lhůtu je třeba vymezit jako konkrétní kalendářní datum před uplynutím lhůty pro poskytnutí informací tak, aby bylo možné žádost vyřídit ve lhůtě.


� Lhůtu je třeba vymezit jako konkrétní kalendářní datum před uplynutím lhůty pro poskytnutí informací tak, aby bylo možné žádost vyřídit ve lhůtě.
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