B YTSKYDDS YS 283
—— MYNDIGHETEN Blankett

Begaran om sekretessprovning

Blanketten anvands for arenden av typen begaran om sekretessprovning. Fyll i blanketten och skicka den till registrator.

1. Sokande

Namn Personnummer eller organisationsnummer
Postadress Postnummer och ort

Telefon E-post

2. Uppgifter

Diarienummer (om kant) Datum (om ként)

Beskrivning av drendet

Handlingen
Diarienummer fér handlingen Handlingens rubrik
Handlingens datum (AAAA-MM-DD) Handlingstyp

Skal for provningen

[ ] Sékanden &r partidrendet [ ] Sékanden vill ha besked om sekretess

[ ] Sékanden vill ta del av handlingen [ ] Sékanden har fatt avslag

Beskrivning av skalet
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YS 283, Begaran om sekretessprovning, forts.

Uppgifter som s6ks

Angivna uppgifter som sékanden sarskilt dnskar

Tidigare beslut

Diarienummer for beslut om avslag Datum for avslag (AAAA-MM-DD)

[ ] Begaran om férnyad prévning
[ ] Begaran om delvis utldmnande

[ ] Begéran om motivering av sekretessen

[ ] Sékanden &r ombud
[ ] Sékanden &r sjélv part

Fullmaktens datum (AAAA-MM-DD) Fullmakt bifogas, ja eller nej

Svar

[ ] Skriftligt besked
[ ] Beskedie-tjansten

Adress for svar

Sokandens intresse

Beskriv varfér sbkanden behover ta del av uppgifterna

Handlingens omfattning

[ ] Helahandlingen [ ] Vissauppgifter
[ ] Vissasidor [ ] Hela handlingen utan personuppgifter
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Angivna sidor eller avsnitt

Tidigare begaran

Diarienummer for tidigare begaran om sekretessprovning

Underskrift

Ort och datum Underskrift

Namnfértydligande

Information

Begaran provas enligt offentlighets- och sekretesslagen.
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