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Zatacznik nr 8b do Regulaminu przyznawania grantdw na realizacje przedsiewzie¢ w ramach Europejskiej Inicjatywy Spotecznej

Minimalny zakres listy poparcia zadania w ramach Europejskiej Inicjatywy Spotecznej

Lista poparcia mieszkancow subregionu/ Aglomeracji Opolski@] .........cceeueeererceennes

dla propozycji zadania zgtaszanego w ramach Europejskiej Inicjatywy Spotecznej

Dokument drukowaé w kolorze! Tekst informacji RODO zamieszczony pod listg powinien by¢ uzupetniony o dane organizacji pozarzadowej!

Tytut zadania

Pole obowigzkowe. Tytut musi by¢ identyczny,

jak tytut zadania umieszczony w propozycji zadania

. . Data urodzenia
.. . Adres zamieszkania . . . . S .
Lp. Imie i nazwisko . cr s (mieszkaniec musi w dniu Podpis mieszkanca *
(miejscowosé, ulica i nr) . . .
podpisu mie¢ ukoriczone 18 lat)
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jak tytut zadania umieszczony w propozycji zadania

Lp.

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania
(miejscowos¢, ulica i nr)

Data urodzenia
(mieszkaniec musi w dniu
podpisu mie¢ ukonczone 18 lat)

Podpis mieszkanca *

10

11

12

13

C’ Vit e




Fundusze Europejskie
dia Opolskiego

Rzeczpospolita Dafinsntowane preez

_— e

| 4OPOLSKIE

Tytut zadania
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Tytut zadania
Pole obowigzkowe. Tytut musi by¢ identyczny,
jak tytut zadania umieszczony w propozycji zadania
. . Data urodzenia
.. . Adres zamieszkania . . . . A .
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* Sktadajgc podpis, zgodnie z art. 13 Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oswiadczam, ze zapoznatem sie z Informacjg o przetwarzaniu
danych osobowych w ramach projektu Europejskiej Inicjatywy Spotecznej zamieszczonej na stronie eis.opolskie.pl.

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku

z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej zwane ,,RODO”), przyjmuje

do wiadomosci, iz administratorem moich danych osobowych jest:

— Zarzad Wojewddztwa Opolskiego z siedzibg w Opolu, ul. Ostréowek 5, 45-088 Opole; dane kontaktowe inspektora ochrony danych to: e-mail: iod@opolskie.pl;

- ...(uzupetni¢ administratora danych osobowych dla gminy).

Szczegdtowe zapisy klauzuli RODO stanowig zatgcznik nr 6 do Regulaminu przyznawania grantdéw w ramach Europejskiej Inicjatywy Spotecznej i sg zamieszczone

na stronie internetowej eis.opolskie.pl.
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