Zatacznik nr 3

do Zarzadzenia Nr ©9 2019
Prezydenta Miasta Skierniewice
zdnia I kwietnia 2019 r.

Oswiadczenie

/dokfadny adres/

oswiadczam, Ze jestem rodzicem/opiekunem ustawowym:

/imig¢ i nazwisko niepemnoletniego uczestnika konsultacji spotecznych w sprawie Budzetu Obywatelskiego Miasta
Skierniewice/

urodzonego/urodzonej dnia ...........ccooooeeieiiiiiiiinnn, roku i wyrazam zgode na jego/jej uczestnictwo
w konsultacjach spotecznych w sprawie budzetu obywatelskiego dla Miasta Skierniewice.

Razem zapoznalismy si¢ z trescig uchwaty Nr VIII/78/2015 Rady Miasta Skierniewice z dnia 29 kwietnia
2015r. (Dz. U. Woj. Lodzkiego z 2015 r. poz. 2538) w sprawie okreslenia zasad i trybu przeprowadzania
konsultacji spolecznych z Mieszkancami Miasta Skierniewice, uchwatq Rady Miasta Skierniewice Nr
V/20/2019 z dnia 28 lutego 2019 r. w sprawie okreslenia wymagan, jakie powinien spelia¢ projekt
budzetu obywatelskiego w Gminie Miasto Skierniewice (Dz. U. Woj. Lédzkiego z 2019 r. poz. 1634) oraz
Zarzadzeniem Nr 6% 2019 Prezydenta Miasta Skierniewice z dnia %)  kwietnia 2019 r. w sprawie
przeprowadzenia konsultacji spotecznych z mieszkaficami Miasta Skierniewice dotyczacych projektu pn.
..Budzet Obywatelski Miasta Skierniewice na 2020 rok” i akceptujemy jego postanowienia.

Moj podopieczny/podopieczna zna zasady glosowania.
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/Podpis przedstawiciela ustawowego/



