


Vorname/Name*	..........................................................................
Adresse*	..........................................................................
PLZ/Ort*	..........................................................................
Telefon	..........................................................................
E-Mail-Adresse	..........................................................................






Eidgenössischer Datenschutz- und
Öffentlichkeitsbeauftragter 
	Feldeggweg 1 
	CH - 3003 Bern


Ort und Datum*


Schlichtungsantrag nach dem Öffentlichkeitsgesetz für die betroffene Drittperson 


Sehr geehrte Damen und Herren

Am Klicken oder tippen Sie, um ein Datum einzugeben. hat mich ……………………………. (Behörde)* darüber informiert, dass ein Zugangsgesuch zu Dokumenten, die Daten über meine Person enthalten, eingereicht worden ist und dass es/sie beabsichtigt, den Zugang zu diesen Daten zu gewähren (Beilage 1).

Ich habe der Behörde am Klicken oder tippen Sie, um ein Datum einzugeben. mitgeteilt, dass ich nicht damit einverstanden bin, dass der Zugang zu diesen Daten gewährt wird (Beilage 2).

Die Behörde hat mich am Klicken oder tippen Sie, um ein Datum einzugeben. darüber informiert, dass sie auch gegen meinen Willen daran festhält, den Zugang zu diesen Dokumenten zu gewähren (Beilage 3).

Gestützt auf Art. 13 Abs. 1 Bst. c des Bundesgesetzes über das Öffentlichkeitsprinzip der Verwaltung (BGÖ, SR 152.3) stelle ich hiermit einen Schlichtungsantrag, weil ich mit der Stellungnahme der der Behörde
		☐ vollumfänglich nicht einverstanden bin oder
	☐ nicht einverstanden bin, soweit … (Angabe derjenigen Aspekte, 
welche bestritten werden)

Begründung (fakultativ): 


Freundliche Grüsse


	Unterschrift	..........................................................


Beilagen erwähnt




* Die mit einem Stern (*) bezeichneten Angaben sind obligatorisch
