FORMULARZ ZADAN PRIORYTETOWYCH

L/

LESZNO

ROZWIN SKRZYDLA

Do skladania uwag do projektu ,,Programu wspolpracy organéw samorzadowych Miasta Leszna z organizacjami pozarzadowymi oraz
podmiotami wymienionymi w art. 3 ust. 3 ustawy o dzialalno$ci pozytku publicznego i o0 wolontariacie, na 2019 rok” w zakresie zadan

priorytetowych.

Nazwa podmiot zglaszajacego
propozycje/uwagi

Adres

Nr telefonu

Adres poczty
elektronicznej

Imie¢ i nazwisko osoby Data
zglaszajacej uwagi wypelnienia

PROPOZYCJE DO PROJEKTU PROGRAMU

Aktualny zapis w projekcie Programu
Wspolpracy na 2018 rok, ze wskazaniem

Sugerowana zmiana (konkretna
propozycja nowego brzmienia zadania
priorytetowego, rozdzialu, punktu,

Uzasadnienie

=2 zadania priorytetowego, punktu, podpunktu | podpunktu) lub propozycja nowego zapisu
itd. zadania/obszaru dzialania w projekcie
Programu na 2019 rok
1.
2.




FORMULARZ ZADAN PRIORYTETOWYCH

Administratorem danych osobowych jest Urzad Miasta Leszna, ul. K. Karasia 15, 64-100 Leszno. Wyrazam zgod¢ na zbieranie i przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w
formularzu zgloszenia propozycji do projektu ,,Programu wspolpracy organow samorzadowych Miasta Leszna z organizacjami pozarzadowymi oraz podmiotami wymienionymi w art. 3 ust. 3
ustawy o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie, na 2019 rok”, dla potrzeb niezbednych do przekazania moich uwag w zwiazku z konsultacjami spotecznymi ww. projektu zgodnie z
ustawa z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2016r., poz. 922 ). Moje dane osobowe beda przetwarzane wylacznie w celu przekazania moich uwag
w zwigzku z konsultacjami spotecznymi Ww. projektu Programu Wspotpracy. Podanie ww. danych jest dobrowolne oraz mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.
Gromadzenie i przetwarzanie danych osobowych odbywa si¢ na podstawie przepisow: Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlnie rozporzadzenia o
ochronie danych).

/whasnoreczny podpis/

Miejscowos¢, data Podpis osoby wypetiajacej formularz

Formularz bez informacji o zgtaszajacym uwagi (Imi¢ i nazwisko zglaszajacego, nazwa organizacji ktorg reprezentuje, email, telefon) i zgody na przetwarzanie danych
osobowych  nie  bedzie  rozpatrywany.  Wypelniony  formularz mozna  odesta¢  droga  korespondencyjng lub  bezposrednio  ztozy¢
w Biurze Pelnomocnika ds. Wspotpracy z Organizacjami Pozarzadowymi, Urzad Miasta Leszna, Al Jana Pawla II 21 a, 64-100 Leszno
lub przesta¢ drogg elektroniczng na adres: ngo@leszno.pl w nieprzekraczalnym terminie do 31 lipca 2018 roku do godz.15:30. Liczy si¢ data wptywu do Urzedu
Miasta Leszna.


mailto:ngo@leszno.pl

