
 

Załącznik Nr 6 Regulaminu 

przeprowadzania BO 

 

BUDŻET OBYWATELSKI  

GMINIE KONSTANCIN-JEZIORNA 

Zgoda przedstawiciela ustawowego na udział osoby niepełnoletniej w 

głosowaniu na projekty do Budżetu Obywatelskiego w Konstancinie-Jeziornie 

 

Ja, niżej podpisany / podpisana 

…………………………………………………………………………………………… 

Zamieszkały / zamieszkała 

……………………………………………………………………………………………

……………………. Oświadczam, że jestem przedstawicielem ustawowym 

…………………………………………………………………….. zamieszkałego / 

zamieszkałej………………………………………………………………………………

………………….…………………………………………………………………………. 

oraz, że wyrażam zgodę na udział osoby niepełnoletniej na głosowanie na projekty w 

Budżecie Obywatelskim w Konstancinie-Jeziornie oraz na przetworzenie danych 

osobowych tej osoby na potrzeby realizacji Budżetu Obywatelskiego w Konstancinie-

Jeziornie. 

 

Bez podpisu formularz nieważny! 

…………………………………

……………….. 

Podpis opiekuna prawnego 
 

Oświadczam, iż wszystkie dane podane w formularzu są zgodne z aktualnym stanem faktycznym oraz, 

że wskazane przeze mnie adresy są miejscem zamieszkiwania moim oraz wskazanej osoby 

małoletniej. Oświadczam także, iż 

zapoznałam(-em) się z treścią obowiązującej Uchwały Rady Miejskiej w sprawie przeprowadzenia na 

terenie gminy Konastanicin-Jeziorna konsultacji społecznych w sprawie Budżetu Obywatelskiego w 

gminie Konstancin-Jeziorna jako części budżetu Gminy Konstancin-Jeziorna.  

 

 

Podpis opiekuna prawnego 

Bez podpisu formularz nieważny! 

…………………………………

………………………….…….. 

 

 


