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NAZWA PROJEKTU
(max 150 znakéw)

MUDERNIZACIA PLACOL zaeﬁu PoPRzE 2
INYPOSAZEME W URZADZENIN ATESTOLsA4NE

WARTOSC PROJEKTU
BRUTTO

15.000~ | PETNASCETUSIE cyze |

IDANE WNIOSKODAWCY

Imig

Nazwisko

PESEL

[MIEJSCE ZAMELDOWANIA:

ULICA

NR DOMU

NR MIESZKANIA

KOD POCZTOWY

Zabrze

Telefon kontaktowy*

e-mail”

* Mozna podaé tylko jedna z powyzszych informadiji: telefon lub e-mail, zalecane podanie obydwach.

Streszczenie projektu (max 250 znakow)

MODERIMZWCTR P Cher 248 Aoy

Prosze wskazaé kategorie projektu (max 3 kategorie)

D ochrona $rodowiska
zdrowie

O inna (prasze okreslic)

a edukacja m pomoc spoteczna
Q kultura Q zielen miejska
& sport a przestrzery publiczna

a drogi / komunikacja
Q telekomunikacja
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Lokalizacja projektu

Prosze wskazac nazwe dzielnicy, w ktdrej projekt bedzie realizowany (w przypadku projektu realizowanego w kilku dzielnicach
rosze wskazac tylko jedng dzielnice — dzielnice wiodgca)

a Biskupice a Mikulczyce

U centrum Potudnie U osiedie Mikotaja Kopermnika

U centrum Péinoe U osiedle Miodego Gémika

(N Grzybowice U osiedle Tadeusza Kotarbinskiego
O Guido U Pawtsw

B’ Helenka U Rokitnica

a Konczyce U zaborze Pétnoc

U Maciejéw U zaborze Potudnie

a Makoszowy a Zandka

Ulica, nr domu /

s?(rzy.‘{lgwanieulic/ Zﬁ@faf UL KRUCZKOWAKIE 6O -ZO
ciag ulic

Informacje uscislajace

lokalizacje (jesli TEREN RPOD2INNYCIH O6RDQAIL D21AtK. TU LIPAAN

zasadne)

Jesli to mozliwe prosimy o wskazanie numerdw dziatek ewidencyjnych [do sprawdzenia: http./fgis.um.zabrze. plumzabrze/open.jsp (skala
nie mniejsza niz 1:2000) albo http://siot. um.zabrze.plimap/?gpmap=gp0 (skala nie mniejsza niz 1:1000)]

Q w przypadku, gdy dysponentem w/w dzialek jest podmiot inny niz Miasto Zabrze, jako zalgcznik do niniejszego wniosku przedstawiam oswiadczenie
— wstgpna zgode dysponenta dzialek na inwestycje wedlug wzoru okreslonego w Zataczniku Nr 2.

Zasieg oddziatywania projekiu

REJON DZIEL MY HELTHKA

Szacunkowo okreslona ilo§¢ oséb korzystajacych z projektu po jego realizacji (beneficjentow)

OKotO 200 MIESIGCZAIT

Opis zasad publicznej dostepnosci efektow realizacji projek{x. okreslenie proponowanego dysponenta efektow realizacji
rojektu (a w sytuacji kiedy uzasadnione — opis przebiegu realizacji projektu).
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Przewidywane cele do osiagniecia 7 '
REALIZOWANIC CELdnS RODZIMMUCH 06RODSEL DZ)me -
KOWYCH OPISANYCH W ART.3 4 ART. 4 USTAWY 2z OW)A
A3 GRUDWIN 2013 O RODZINNUCM BGRODACH Piatko-
WMCH W) Z 2 RART. Z.A.40)445) USTAWY Z DNIf} 8 MArc i
1990 z PIZN. ZMianA Ml © SAMORZADZIE GMINNYM

Szacunkowy kosztorys realizacji projektu (w razie potrzeby prosze rozszerzyé lub dofaczy¢ w formie zatacznika)

Lp Element kosztu Wartos$¢ Podstawa szacunku
KONIK BUJAK w1 SPRGYNIE STH. 4§ | 3,200, ~| CENNI K
WIEZA DO WSPINNCZKI  s7+ 4 |, 700, - | KARI 1
HUSTAW k1A sz 2 |2 4 O() —| DoDNTK
MOSTEK [ROLNOMIINIA ] S7+ 2 | 3. Ooq o — i e
thwkn s b4 |2, ?OO.,, e e

;SN |

— Warto$¢ projektu brutto O[X/QZO 4 5 Oy -~ e
4 |

0 Do wniosku dotaczam dodatkowa karte (dodatkowe karty) z szacunkowym kosztorysem; liczba kart: 5

e Og$wiadczam, iz wszystkie informacje podane w formularzu, w tym o zameldowaniu na terenie Miasta Zabrze, s3 zgodne
z aktualnym stanem faktycznym.

¢  Wyrazam zgode na publikacj¢ projektu oraz moich imienia i nazwiska w zwigzku z realizacjg procedury Zabrzanskiego
Budzetu Partycypacyjnego.

* Do wniosku dotgczam liste oséb popierajgcych wniosek (liczacg nie mniej niz 15 0s6b).

*  Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb zwiazanych z wyborem projektéw mieszkancow

w ramach Zabrzanskiego Budzetu Partycypacyjnego (zgodnie z odpowiednimi przepisami dotyczacymi ochrony danych
osobowych) .

*  Oswiadczam, ze jestem uprawniona / uprawniony, zgodnie z Regulaminem Zabrzariskiego Budzetu Partycypacyjnego, do

zgtoszenia wniosku poniewaz jestem zameldowana / zameldowany na terenie Zabrza oraz na dwa dni robocze przed
rozpoczeciem przyjmowania wnioskéw z projektami ukoriczytam / ukoriczytem 16 lat.

* Jestem $wiadoma(-my) mozliwosci weryfikacji zamieszczonych przeze mnie danych na podstawie dostepnych miastu
Zabrze rejestréw, ewidencji lub innych danych. Jestem rowniez Swiadoma(-my) odpowiedzialnosci wynikajgcej
z podawania nieprawdziwych informacji i sktadania nieprawdziwych o$wiadczer).

Zabrze, dnia . O 8 & 01 ZO/S

.......................... L L IS i o

Podpis wnioskodawcy

" Administratorem danych jest Prezydent Miasta Zabrze z siedzibg w Zabrzu, ul. Powstaricéw Slgskich 5-7. Dane osobowe
przetwarzane sg wytgcznie w celu realizacji budzetu partycypacyjnego w mieécie Zabrze i nie beda wykorzystane do innych
celéw. Osobie, kidrej dane dotycza, przystuguje prawo dostepu do tresci jej danych oraz mozliwosé ich poprawiania. Podanie
danych jest dobrowolne jednak bez ich podania nie jest mozliwe uczestnictwo w budzecie partycypacyjnym.
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