Zafgcznik nr 2 do uchwaty Nr XLI11/497/2018
Rady Miejskiej w Krapkowicach

z dnia 21 czerwca 2018 r.

Nr strony listy ...

Lista mieszkaicow Gminy Krapkowice
popierajacych propozycg zadania do budetu obywatelskiego na 2019 r.

Nazwa zadania . . . . . . . o e e

Wopisujc sk na list wyrazam réwnoczénie zgod na:

1)

2)

3)

4)
5)
6)
7)

8)

9)

Przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzedzleiinych do wdreenia
budzetu obywatelskiego na 2019 r. zgodnie z ugtawdnia 29 sierpnia 1997 r. 0
ochronie danych osobowych (Dz. U. 2018, pR3);

Zakres przetwarzanych danyc¢dizie obejmowat:
- Imig¢ i nazwisko
- Adres zamieszkania

Powyzsze dane osoboweedy przetwarzane przez GmginKrapkowice w celach
analizy wnioskow zteonych w ramach bugtu obywatelskiego na podstawie
Pani/Pana dobrowolnej, pisemnej zgody. Administeato Danych Osobowych jest
Gmina Krapkowice z siedzibw Krapkowicach, ul. 3 Maja 17.

Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: Haraldl,Bul. 3 Maja 17, 47-303
Krapkowice, pok. 27, tel. 77 44 66 827

Dane osobowe magoy¢ przekazywane podmiotom uprawnionym na mocy proepis
prawa (np. Policja, 8l itp.).

Administrator Danych Osobowych nie przewiduje paeakvania danych osobowych
do pastwa trzeciego.

Administrator danych osobowych nie przewiduje wykatania danych osobowych
w innych celach riw zwigzku z budetem obywatelskim.

Ma Pani/Pana prawo wycofania zgody dotyeq przetwarzania danych osobowych
przez Administratora Danych Osobowych w dowolnym mmeacie, przy czym
cofniecie zgody nie ma wplywu na zgoditoprzetwarzania ktérego dokonano na jej
podstawie przed cofggiem zgody.

Dane osobowe dolg przetwarzane zado ewentualnego coftia przez PagiPana
zgody na przetwarzanie danych.

10)Zgromadzone dane osobowedlp przechowywane przez okres 5 lat, po ich

wykorzystaniu.



11)Ma Pani/Pan prawo degtu do swoich danych osobowych, ich sprostowania,
usungcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do prgeeoia danych oraz prawo
whniesienia skargi do organu nadzorczego.

12)Ewentuala modyfikacg, tacznie z innymi zadaniami albo wycofania niniejszej
propozycji przez jej autorow.

Ukonczony wiek W
chwili poparcia Podpis
propozycji zadani

Adres

Lp. Imi ¢ i nazwisko . .
zamieszkania

10.

11.

12.

13.

14.

15.




