Zatgcznik nr 4

(miejscowos¢, data)

Zgoda rodzica/opiekuna prawnego® na udziat osoby matoletniej
w glosowaniu na projekty do budzetu obywatelskiego
w miescie Zabki

Ja, nizej podpisana/podpisany®) . ... ,

zamieszKata/zamieSZKatyD ...........cooouiiiiiiiiie e , oSwiadczam,
ze jestem rodzicem? / opiekunem prawnym?b ... ... zamieszkatej
/zamieszKatego D ... , oraz ze wyrazam

zgode na jejlijego? udziat w gtosowaniu na projekty do budzetu obywatelskiego w miescie
Zabki na rok ........ , W tym na przetwarzanie jej/jego? danych osobowych na potrzeby

realizacji ww. procesu.

Oswiadczam, iz wszystkie informacje podane w formularzu, w tym o zamieszkiwaniu na
terenie m.st. Warszawy, sg zgodne z aktualnym stanem faktycznym. Oswiadczam takze, iz
zapoznatem sie z treScig uchwaty Rady Miasta Zgbki w sprawie ustalenia zasad i trybu
przeprowadzania konsultacji z mieszkahcami miasta Zgbki dotyczacych Zgbkowskiego
Budzetu Obywatelskiego.

Jestem $wiadomy(-ma)? mozliwosci weryfikacji zamieszczonych przeze mnie danych na
podstawie dostepnych rejestréw, ewidencji lub innych danych. Jestem réwniez swiadomy(-
ma)? odpowiedzialnosci wynikajgcej z podawania nieprawdziwych informaciji i skfadania
nieprawdziwych oswiadczen.

Podpis rodzica/opiekuna prawnego®)

Administratorem danych osobowych, czyli podmiotem decydujgcym o celach i sposobach
przetwarzania Panhstwa danych jest Miasto Zgbki z siedzibg przy ul. Wojska Polskiego 10,
05-091 Zgbki. To, w jakich celach przetwarzamy Panstwa dane osobowe wynika z przepiséw
prawa. Szczegétowo kwestie te opisujemy na stronie internetowej www.zabki.pl w zaktadce
"Dane osobowe".

1) Niewtasciwe skreslic.



