
 
FORMULARZ KONSULTACYJNY 

 
w sprawie projektu zmiany 

Gminnego Programu Rewitalizacji Miasta Wysokie Mazowieckie. 
 

Prosimy o zapoznanie się z dołączonym projektem zmiany Gminnego Programu Rewitalizacji Miasta 
Wysokie Mazowieckie. 
 
Weź udział w konsultacjach i przyłącz się do działań rewitalizacyjnych w mieście! 
 
 
Informacje o zgłaszającym: (prosimy wypełnić wyraźnie drukowanymi literami): 
  

 

Imię i nazwisko * 
 

Adres zamieszkania*  
 

E-mail 
 

Nr telefonu 
 

 
 

INFORMACJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH 
 

Informujemy, że administratorem Twoich danych osobowych jest Miasto Wysokie Mazowieckie, 

ul. Ludowa 15, 18-200 Wysokie Mazowieckie, tel. 86 275-75-00, sekretariat@wysokiemazowieckie.pl.  

Twoje dane zbierane są w celu przeprowadzenia konsultacji społecznych. 

Z Inspektorem Ochrony Danych można skontaktować się na adres e-mail: 
sekretariat@wysokiemazowieckie.pl 

Informujemy, że: 

1. Masz prawo do żądania od administratora dostępu do Twoich danych osobowych, ich sprostowania 
i ograniczenia przetwarzania. 
2. Dane osobowe będą przetwarzane do czasu załatwienia sprawy, dla potrzeb której zostały zebrane, 
a następnie będą przechowywane przez co najmniej 5 lat. 
3. Masz prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony 
Danych Osobowych. 
4. Konsekwencją niepodania wymaganych danych jest brak możliwości wzięcia udziału w konsultacjach 
społecznych. 
 
* - Pole obowiązkowe 
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Pytanie 1: Jeśli masz inne komentarze lub sugestie dotyczące projektu Gminnego Programu 
Rewitalizacji Miasta Wysokie Mazowieckie, to napisz je poniżej uwzględniając następujący zakres: 
1. Rozdział odpowiedniego dokumentu, numer strony. 
2. Treść opinii, uwag. 
3. Propozycje zmian. 
4. Uzasadnienie. 

 
Jestem (zaznacz wszystkie właściwe odpowiedzi): 

 mieszkańcem/mieszkanką Miasta Wysokie Mazowieckie 

 przedsiębiorcą/przedsiębiorczynią 

 przedstawicielem/ką grupy nieformalnej 

 przedstawicielem/ką jednostki samorządu terytorialnego lub jego jednostki organizacyjnej 

 przedstawicielem/ką organów władzy publicznej 
 
 
……………………………… 

Podpis 
 
Wypełniony i podpisany osobiście formularz, do 26 czerwca 2024 r. można: 

• przesłać w formie skanu/zdjęcia drogą elektroniczną na adres e-mail: 
sekretariat@wysokiemazowieckie.pl 

• wysłać pocztą tradycyjną na adres: Urząd Miasta Wysokie Mazowieckie, ul. Ludowa 15, 18-
200 Wysokie Mazowieckie. W przypadku dostarczenia uwag za pośrednictwem poczty 
decyduje data wpływu korespondencji do Urzędu Miasta Wysokie Mazowieckie. 

• dostarczyć osobiście lub wypełnić na miejscu w siedzibie Urzędu Miejskiego, w Biurze Obsługi 
Mieszkańca. 

 
Dziękujemy za poświęcony czas i podzielenie się opinią! 
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