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KARTA DO GLOSOWANIA
Zasady gltosowania:

+ glosowaé mozna tylko 1 raz, korzystajac wytgcznie z jednego sposobu gtosowania;

+ gtosowaé mozna maksymalnie na trzy zadania zaznaczajgc je na jednej karcie;

+ glosujacy przyznaje wybranym propozycjom zadan 3 punkty, 2 punkty lub 1 punkt, gdzie 3
punkty przyznaje sie propozycji zadania, ktérg popiera sie najbardziej,
a 1 punkt - propozycji zadania, ktérg popiera sie najmniej sposréd wybranych;

+ gtosowaé mozna na zadania z wybranego (jednego) subregionu; mozliwe jest oddanie gtosu
na zadania zgtoszone do innego subregionu niz subregion zamieszkania gtosujgcego.

Glos uznaje sie za niewazny, gdy:

- oddany zostat na karcie do gtosowania niezgodnej z obowigzujgcym wzorem;

- karta do gtlosowania zawiera skreslenia, poprawki, dopiski w miejscu przeznaczonym
do zakreslenia zadan;

- karta do glosowania nie zawiera wskazania zadnego zadania;

- karta do gtlosowania zawiera wskazanie wiecej niz trzech zadan;

- jest jednym z wielu gtoséw oddanych przez te samg osobeg;

- oddany zostat przed 1 pazdziernika 2017 r. lub po 22 pazdziernika 2017 r.;

- zostat oddany na zadania z wigcej niz jednego subregionu.

Kazde zadanie ma przypisany kod zadania, sktadajgcy sie z 3 cyfr, poprzedzonych symbolem
subregionu. Lista zgtoszonych zadan wraz z kodami i informacjami na ich temat sg dostepne
na stronie: www.bo.lodzkie.pl oraz w punktach do gtosowania.

W polu ,,Subregion” prosze wpisa¢ wybrany subregion:

PN - pétnocny - obejmujgcy powiaty: kutnowski, towicki,
zgierski, teczycki;

W - wschodni - obejmujgcy miasto Skierniewice oraz powiaty:
skierniewicki, rawski, brzezinski, tomaszowski, opoczynhski; @
PD - potudniowy - obejmujgcy miasto Piotrkéw Trybunalski
oraz powiaty: piotrkowski, radomszczanski, betchatowski, t6dzki
wschodni;

Z - zachodni - obejmujgcy powiaty: poddebicki, zdunskowolski,
pabianicki, taski, sieradzki, wieruszowski,  wielunski,
pajeczanski;

Lt - miasto tédz.

Wypetniong karte do glosowania mozna:

-ztozy¢ w jednym z wyznaczonych punkéw do gtosowania (lista punktow dostepna jest
na stronie www.bo.lodzkie.pl) albo

- przekazaé pocztg na adres korespondencyjny Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa tddzkiego
(al. Pitsudskiego 8, 90-051 t6dz), z dopiskiem na kopercie ,Budzet Obywatelski - GLOSOWANIE”.
Za date oddania gtosu w sposob korespondencyjny uwaza sie date wptywu karty do glosowania do
Urzedu. Glosowanie za pomoca niniejszej karty do gtosowania w jednej z powyzszych form
wyklucza dopuszczalnos¢ gtosowania w formie elektronicznej i odwrotnie.

W przypadku osoéb, ktére nie ukonczyly 18 roku zycia, wymagana jest zgoda rodzica/opiekuna
prawnego. Nalezy jej udzieli¢ poprzez wypetnienie oswiadczenia oznaczonego ,*”.

Prosimy o podanie adresu e-mail, w celu wziecia udzialu w ewaluacji budzetu obywatelskiego
wojewodztwa todzkiego:

monika.nowak @ gmail.com

Podanie adresu Stronalz2

e-mail jest
dobrowolne


http://www.bo.lodzkie.pl/
http://www.bo.lodzkie.pl/
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Oswiadczenie glosujacego:

Oswiadczam, ze jestem mieszkancem wojewodztwa todzkiego.

Oswiadczam, ze wszystkie podane w karcie do glosowania informacje sg zgodne z prawda.
Zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 922)
podpisujgc sie na niniejszej karcie do gtosowania wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych.

Przyjmuje do wiadomosci, iz:

— administratorem moich danych osobowych jest Marszatek Wojewddztwa todzkiego z siedzibg w todzi,
al. Pitsudskiego 8, 90-051 £6dz;

— moje dane osobowe bedg przetwarzane w celu wyboru zadan do realizacji w ramach Budzetu Obywatelskiego Wojewddztwa
tédzkiego oraz w celu przeprowadzenia monitoringu i ewaluacji procesu realizacji Budzetu Obywatelskiego Wojewddztwa
t6dzkiego zgodnie z art. 10a ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie wojewddztwa;
— podanie danych osobowych jest dobrowolne;

— posiadam prawo dostepu do tresci swoich danych oraz ich poprawiania.
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swiadczenie rodzica/opiekuna prawnego gtosujacego, ktéry nie ukonczyt 18 lat - odwiadczam, ze:
— jestem rodzicem/opiekunem prawnym popierajgcego propozycje zadan w ramach Budzetu Obywatelskiego Wojewddztwa
tbédzkiego na rok 2018;

— akceptuje jego udziat w tym przedsiewzieciu;

— zapoznatem/am sie z Regulaminem Budzetu Obywatelskiego Wojewddztwa tédzkiego i z trescig zgloszen popieranych przez
mojego podopiecznego;

— podane dane sg prawdziwe i aktualne.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych oraz danych mojego podopiecznego.

Przyjmuje do wiadomosci, iz:

— administratorem moich danych osobowych oraz danych osobowych mojego podopiecznego jest Marszatek Wojewodztwa
t6dzkiego z siedzibg w Lodzi, al. Pitsudskiego 8, 90-051 t6dz;

—moje dane osobowe oraz dane osobowe mojego podopiecznego bedg przetwarzane w celu wyboru zadan
do Budzetu Obywatelskiego Wojewodztwa todzkiego oraz celu przeprowadzenia monitoringu i ewaluacji procesu realizacji
Budzetu Obywatelskiego Wojewoddztwa toédzkiego zgodnie z art. 10a ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie
wojewddztwa;

— podanie danych osobowych jest dobrowolne;

— posiadam prawo dostepu do tresci swoich danych i danych osobowych mojego podopiecznego oraz ich poprawiania.
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