
JOHNSON COUNTY CENTRAL DISPATCH 
Missouri Sunshine Law /Public Record 

RSM0 610.010, 610.023, 610.024, 610.026, 610.100, 610.150 

Request for Record/Incident Report 
Summary Sheet 

 Public Works   

CHECK CALL TYPE: 

Police        Fire                Medical    

Specify Other: _______________________________________ 

DATE AND TIME OF CALL:  ___________________________ 

NATURE OF CALL & IMMEDIATE FACTS: 

SPECIFIC LOCATION OF CALL: 

NAME AND CONTACT INFORMATION OF THE REQUESTING AGENT: 
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