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FORMULARZ ZGŁASZANIA UWAG I PROPOZYCJI DO PROJEKTU UCHWAŁY W SPRAWIE OKREŚLENIA ZASAD WYZNACZANIA SKŁADU ORAZ ZASAD DZIAŁANIA KOMITETU REWITALIZACJI MIASTA BIAŁEGOSTOKU

Szanowni mieszkańcy Białegostoku,
Zachęcamy do udziału w konsultacjach społecznych i wyrażenia opinii do uchwały w sprawie określenia zasad wyznaczania składu oraz zasad działania Komitetu Rewitalizacji miasta Białegostoku

Informacja o zgłaszającym:
	Dane osobowe[footnoteRef:1] (wypełnij czytelnie wszystkie pola): [1:  Podanie danych jest dobrowolne, niepodanie danych uniemożliwi udział w konsultacjach.
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Prezydent Miasta Białegostoku, Urząd Miejski w Białymstoku, 
ul. Słonimska 1, 15-950 Białystok. Kontakt do inspektora ochrony danych: Urząd Miejski w Białymstoku, ul. Słonimska 1, 15-950 Białystok, tel. (85) 879-79-79, e-mail: bbi@um.bialystok.pl Przysługuje Pani/Panu prawo do: dostępu do danych, sprostowania danych, usunięcia danych („prawo do bycia zapomnianym”), ograniczenia przetwarzania, prawo do sprzeciwu wobec przetwarzania.
Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych w ramach konsultacji społecznych znajduje się pod linkiem: https://www.bialystok.pl/pl/dla_mieszkancow/rewitalizacja/gminny-program-rewitalizacji-miasta-bialegostoku-na-lata-20242034/konsultacje-spoleczne-projektu-uchwaly-w-sprawie-okreslenia-zasad-wyznaczania-skladu-oraz-zasad-dzialania-komitetu-rewitalizacji-miasta-bialegostoku.html  oraz w budynku: Urzędu Miejskiego przy ul. Słonimskiej 1, ul. Branickiego 3/5 
i Centrum Aktywności Społecznej przy ul. św. Rocha 3.] 
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Oświadczam, że wszystkie informacje podane w formularzu konsultacyjnym, w tym 
o zamieszkiwaniu na terenie Białegostoku są zgodne ze stanem faktycznym i prawnym.

Jestem świadoma(-my) możliwości weryfikacji podanych przeze mnie danych na podstawie dostępnych Miastu Białystok rejestrów, ewidencji lub innych danych. 

				
					

podpis osoby biorącej udział w konsultacjach
[bookmark: _GoBack]			(w przypadku osoby małoletniej podpis rodzica/opiekuna prawnego)



	
LP.
	NR ROZDZIAŁU, PARAGRAFU W PROJEKCIE UCHWAŁY W SPRAWIE OKREŚLENIA ZASAD WYZNACZANIA SKŁADU ORAZ ZASAD DZIAŁANIA KOMITETU REWITALIZACJI MIASTA BIAŁEGOSTOKU, DO KTÓREGO ODNOSI SIĘ UWAGA LUB WNIOSEK
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