Formularz konsultacyjny

w sprawie wejécia Miasta Siemianowice Slaskie w sktad tworzonego na terenie wojewddztwa $laskiego
zwigzku metropolitalnego, o ktérym mowa w art. 1 ust.2 i 3 ustawy z dnia 9 marca 2017 roku o zwigzku

metropolitalnym w wojewddztwie Slgskim.

CZY JEST PANI/PAN ZA WEJSCIEM MIASTA SIEMIANOWICE SLASKIE W SKEAD TWORZONEGO NA TERENIE
WOJEWODZTWA SLASKIEGO ZWIAZKU METROPOLITALNEGO, O KTORYM MOWA W ART. 1 UST.2 | 3
USTAWY Z DNIA 9 MARCA 2017 ROKU O ZWIAZKU METROPOLITALNYM W WOJEWODZTWIE SLASKIM?

Prosze zaznaczy¢ “X” w jednej rubryce, przy jednej wybranej odpowiedzi

0 1AK

] NIE

METRYCZKA:*
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*Podanie danych osobowych jest niezbedne do ujecia opinii w wynikach konsultacji. Dane osobowe bedg
wykorzystywane wytgcznie w celu weryfikacji poprawnosci prowadzenia konsultacji spotecznych.

Oswiadczenie
Biorgc udziat w konsultacjach wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawq
z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (tekst jedn. Dz. U. 2016 r. poz. 922) wytqcznie dla
potrzeb niezbednych do opracowania wynikéw konsultacji spotecznych w sprawie wstgpienia Miasta
Siemianowice Slgskie do tworzonego Zwigzku Metropolitalnego. Organem bedgcym administratorem
danych osobowych jest Prezydent Miasta Siemianowice Slgskie z siedzibg w Siemianowicach Slgskich przy

ul. Jana Pawta Il 10. Przystuguje mi prawo wglgdu do moich danych osobowych oraz ich poprawiania.



