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WNIOSEK — PROJEKT MIESZKANGA W RAMAGH

ZABRZANSKIEGO BUDZETU PARTYCYPACYJN
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Teiefon kontaktowy™

e-mail*

* Mozna podac tylke jedna z powyzszych informacji: telefon lub e-mail, zalecane podanie obydwach.

Streszczenie pro;ektu (max 250 znakéw)
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\Proszg wskazaé kategorie projektu (max 3 kategorie)

L

Q edukacja a pomoc spofeczna
 kuttura O zelen migjska
sport .&grzesrrzeﬁ publiczna
O ochrona srodowiska d dragi / komunikacja
zdrowie d telekomunikacja

Q) inna (prosze okresiic)
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Informacje uscislajace

|]okaiizacje (jesli _ C{?;Q:,(‘ZCQ 5)?3 /3 q’

|zasadne)

nie mnigjsza niz 1:2000) albo htip:/siot um zabize. plimap/?apmap=gp0 (skala nie mnisjsza niz 1: 1000)]

Jesli to mozliwe prosimy o wskazanie numerow dziatek ewidencyjnych [do sprawdzenia: hﬁp::i‘gfs.um.zab;ze.pﬂ’umzab:zafcpen.ﬁp (skala
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O ow przypadku, gdy dysponentam wiw dzialek Jest podmiot inny niz Miasto Zabrze, jako zalacznik do niniejszego wniosku przedstawiem céwiadezenie

—wstgpng zgede dysponents dzialek na inwsstycje wechig wzoru okredlonego w Zalgezniku Nr 2.

| Zasigg oddzialywania projektu
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Projekiu (a w sytuaci kisdy uzasadnione — opis preebiegu realizagji projektu).

Opis zesad publicznej dostgpriosci efektaw realizacji projektu, okreslenie progonowanego dysponenta efekiow reslizacji
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Lokalizacja projekiu !
Prosze wskazaé nazwe dzielnicy, w ktorej projekt bedzie realizowany (w przypadku projekiu realizowanego w kilku dzielnicach
Prosze wskazac tylko jedng dzielnice — dzielnice wiodacs)

U Biskupice U mikulczyce

O centrum Poludnie O osiedie Mikotzja Kopernika

U Centrum Péinoc O osiedle Misdego Gérnika

J Grzybowice J Osiedle Tadeusza Katarbinskiego

X Guido W Pawtow

U Helenka U Rokitnica

a Konczyce a Zaborze Painoc

U Maciejsw U zaborze Poludnie

U Makoszowy (J zandka
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Szacunkowy kosztorys realizac)i projektu (w razie potrzeby p_rosze,- rozszerzyc lub dolgezyé w formie zalgcznika)
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— Wartose projektu brutto r{ 00 OOO/_'"‘ —

O po wniosku dotaczam dodatkowa karte (dodatkowe ka rty) z szacunkowym kosztorysem; liczba kart:

+  Oswiadczam, iz wszystkie informacje podane w formularzu, w tym o zameldowaniu na terenie Miasta Zabrze, sg zgodne
z aktualnym stanem faktycznym.

+  Wyrazam zgode na publikacje projekiu oraz moich imienia | nazwiska w zwigzku z realizacjg procedury Zabrzanskiego
Budzetu Partycypacyjnego.

* Do wniosku dotaczam liste osoz popierajacych wniosek (liczaca nie mniej niz 15 oscb).

*  Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych oscbowych dla potrzeb zwigzanych z wyborem projektow migszkancow

w ramach Zabrzadskiego Budzetu Partycypacyjnego (zgodnie z odpowiednimi przepisami dotyczacymi ochreny danych
usubowych) .

*  Oswiadczam, ze jestem uprawniona / uprawniony, zgodnie z Regulaminem Zabrzariskiego Budzetu Partycypacyjnego. co
zgloszenia wniosku poniewa? jestem zameldowana / zameldowany na terenie Zabrza oraz na dwa dni robocze przed
rozpoczgciem przyjmowania wiioskow z projektami ukoriczytam / ukoriczytem 16 lat,

= Jestem Swiadoma(-my) mozliwosci weryfikacji zamieszczonych przeze mnie danych na podstawie dostepnych miastu
Zabrze rejestrow, ewidencji lub innych danych. Jestem réwniez $wiadoma(-my) odpowiedzialnosci wynikajacej
Z podawania nieprawdziwych informacji i skladania nieprawdziwych oswiadczer.

Administratorem danych jest Prezydent Miasta Zabrze z siedzibg w Zabrzu, ul. Fowstancow Slaskich 5-7. Dane oscbowe
przelwarzane s3 wylqcznie w celu realizacii budzety partycypacy|nego w misécie Zabrze i nie beda wykorzystane do innych
celow. Osobie, ktérej dane dotycza, przystuguje prawo dostepu do tresci jg) danych oraz mozliwoséé ich poprawiania. Podanie
danych jest dobrowolne jednak bez ich podania nie jest mozliwe uczestnictwo w budzecie partycypacyjnym.
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