
 

 

FORMULARZ ZGŁASZANIA PROJEKTU 

DO BŁASZKOWSKIEGO BUDŻETU OBYWATELSKIEGO 2019 WRAZ 

Z LISTĄ MIESZKAŃCÓW MIASTA BŁASZKI POPIERAJĄCYCH PROJEKT 

1) INFORMACJE PODSTAWOWE 

 Tytuł projektu (do 10 wyrazów) 

.................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................... 

 

Lokalizacja: 

................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................. 

Autor/autorzy projektu (nie więcej niż dwie osoby): 

Imię i nazwisko: Imię i nazwisko: 

PESEL: PESEL: 

Adres zamieszkania: Adres zamieszkania: 

Telefon (dobrowolnie): Telefon (dobrowolnie): 

e-mail (dobrowolnie): e-mail (dobrowolnie): 

  

 Oświadczenie o przetwarzaniu danych osobowych: 

  Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do 

realizacji procedury Błaszkowskiego Budżetu Obywatelskiego przez Urząd Miejski w Błaszkach 

zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych ( t.j. Dz.U. z 2018 r, 

poz.1000 ze zmianami) 

  Wyrażam zgodę na nieodpłatne przeniesienie autorskich praw majątkowych do projektu, 

w przypadku gdy projekt stanowi utwór w rozumieniu ustawy z dnia 4 lutego 1994 roku o prawie 

autorskim i prawach pokrewnych (t.j. Dz.U. z 2018 r, poz.1191 ze zmianami)  

  Oświadczam, że jestem mieszkańcem miasta Błaszki i mam ukończone 13 lat 

UWAGA! W przypadku nie zaznaczenia powyższych pól znakiem X, zgłoszenie projektu 

będzie uznane za nieważne (niedokonane) 

□ Wyrażam zgodę na udostępnienie podanego adresu e-mail autora projektu dla autorów innych 

projektów, mieszkańców przedstawicieli mediów, w celu wymiany opinii, informacji, ewentualnych 

uzgodnień itp. 

 

................................................     ............................................... 

data         podpis wnioskodawcy 



2) OPIS PROJEKTU 

A. UZASADNIENIE PRZEDSIĘWZIĘCIA 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

 

B. SKRÓCONY OPIS PROJEKTU na stronę internetową (do 50 wyrazów) 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

 

C. SZACUNKOWY KOSZT PROJEKTU BRUTTO 

Proszę podać szacunkowy koszt realizacji projektu ( uwzględniając składowe elementy projektu 

np. koszty projektu, wykonania, promocji, rozliczenia): 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

 

D. ZAŁĄCZNIKI DODATKOWE (np. zdjęcia, mapy,grafiki itp.) 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 



3. LISTA OSÓB POPIERAJĄCYCH PROJEKT ZGŁASZANY DO BŁASZKOWSKIEGO 

BUDŻETU OBYWATELSKIEGO 2019 (minimum 10 osób*)  

 Tytuł projektu:........................................................................................................................ 

 Autor projektu:....................................................................................................................... 

Ja niżej podpisany, oświadczam,że: 

a) popieram zgłoszony projekt oraz 

b) jestem mieszkańcem miasta Błaszki i mam ukończone 13 lat 

LP. Imię i nazwisko Podpis 

1.  

 

 

2.  

 

 

3.  

 

 

4.  

 

 

5.  

 

 

6.  

 

 

7.  

 

 

8.  

 

 

9.  

 

 

10  

 

 

*) Poparcie projektu jest równoznaczne z wyrażeniem zgody na przetwarzanie danych osobowych 

dla potrzeb niezbędnych do realizacji procedury Błaszkowskiego Budżetu Obywatelskiego przez 

Urząd Miejski w Błaszkach zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych 

osobowych (t.j. z 2018 r , poz.1000 ze zmianami) oraz oświadczeniem, że jest się mieszkańcem miasta 

Błaszki, który ukończył 13 lat. Organem będącym administratorem danych osobowych jest Burmistrz 

Błaszek. 

Uzasadnienie przeprowadzenia konsultacji 

Przedmiotem konsultacji są propozycje jednorocznych zadań, należących do zadań gminy, 

zgłoszone do Błaszkowskiego Budżetu Obywatelskiego 2019. 

 


