…………………………………………..

imię i nazwisko / nazwa podmiotu 

…………………………………………..

adres (ulica, kod pocztowy, miejscowość)

…………………………………………

dane kontaktowe: telefon, e-mail (dobrowolnie)
Formularz zgłoszenia uwag
Na podstawie art. 19a ust. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2020 r. poz. 1057 z późn. zm.) zgłaszam do oferty złożonej przez:
…………………………………………………………………………....…………………….. 
…………………………………………………………………………………………………..
nazwa organizacji pozarządowej lub podmiotu, który złożył ofertę z pominięciem otwartego konkursu ofert 

na realizację zadania ……………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………..
nazwa zadania

następujące uwagi: ………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………                    ..………………………………………

miejscowość i data






podpis osoby zgłaszającej uwagi
Przyjmuję do wiadomości, że:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Urzędzie  danych osobowych jest Urząd Gminy w Rybnie, reprezentowany przez Wójt Gminy Rybno z siedzibą w Rybnie przy ul. Długa 20;
2) dane osobowe będą przetwarzane w celu rozpatrzenia oferty realizacji zadania publicznego w trybie art. 19a ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie oraz w celu archiwizacji, zgodnie z instrukcją kancelaryjną i jednolitym rzeczowym wykazem akt;
3) jeśli ma Pan/Pani pytania dotyczące sposobu i zakresu przetwarzania Pani/Pana danych osobowych w zakresie działania Urzędu Gminy w Rybnie, a także przysługujących Pani/Panu uprawnień, może się Pani/Pan skontaktować z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych w Urzędzie Gminy w Rybnie za pomocą adresu iod@gminarybno.com.
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych (kontaktowych) dla potrzeb niezbędnych do rozpatrzenia oferty realizacji zadania publicznego w trybie art. 19a ustawy 
o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie.

Przyjmuję do wiadomości, że wyrażoną zgodę można w dowolnym momencie wycofać, 
bądź zwrócić się z wnioskiem o usunięcie tych danych.
…………………………………………                    ..………………………………………

miejscowość i data






podpis osoby zgłaszającej uwagi
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