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KARTA PRZEDSIĘWZIĘCIA REWITALIZACYJNEGO
GMINNY PROGRAM REWITALIZACJI MIASTA KATOWICE DO 2030 ROKU

	Wnioskodawca
	

	Nazwa projektu
	



	Dane dotyczące lokalizacji 
	Miejsce realizacji projektu: 
(Wskaż miejsce realizacji projektu: w przypadku projektu infrastrukturalnego - adres, numery działek. Miejsce realizacji projektu powinno być objęte granicami obszaru rewitalizacji. Lokalizacja poza obszarem rewitalizacji może być dopuszczona warunkowo w przypadku wykazania, że działania podjęte w ramach projektu będą mieć wpływ na zmiany w obszarze rewitalizacji.)




Podobszar rewitalizacji: (Proszę zaznaczyć odpowiednią lokalizację)
☐ Podobszar Rewitalizacji Śródmieście, 
☐ Podobszar Rewitalizacji Zawodzie,
☐ Podobszar Rewitalizacji Załęże,
☐ Podobszar Rewitalizacji Dąb,
☐ Podobszar Rewitalizacji Wełnowiec – Józefowiec,
☐ Podobszar Rewitalizacji Bogucice,
☐ Podobszar Rewitalizacji Dąbrówka Mała,
☐ Podobszar Rewitalizacji Szopienice – Burowiec,
☐ Podobszar Rewitalizacji Janów – Nikiszowiec,
☐ Poza obszarem rewitalizacji (zgodnie z art. 15 ust. 3 ustawy z dnia 9 października 2015 r.      o rewitalizacji)

Stan własnościowy nieruchomości: (w przypadku projektu infrastrukturalnego):
☐ własność prywatna,
☐ własność przedsiębiorstw,
☐ własność Skarbu Państwa,
☐ własność Miasta Katowice.
☐ inna tj. …………………………………………………………………………………………


Tytuł prawny wnioskującego do władania nieruchomością/ściami: (w przypadku projektu infrastrukturalnego):
☐ prawo własności,
☐ użytkowanie wieczyste,
☐ użytkowanie,
☐ dzierżawa,
☐ najem,
☐ inny tj. ………………………………………………………………………………………………………………

[bookmark: _GoBack]

	Partnerzy
projektu
	
Partnerzy projektu: (w przypadku projektu partnerskiego, należy podać nazwy wraz 
z danymi adresowymi wszystkich zaangażowanych podmiotów)











Czy Lider / Wnioskodawca posiada jakiekolwiek potwierdzenie włączenia się partnerów do projektu?
☐ Nie
☐ Tak
(Jeśli tak, to od kogo i jakie? Przykładowo: umowy o współpracy, umowy 
o dofinansowaniu, listy intencyjne, umowy partnerskie, umowy konsorcjum, listy indykatywne projektów, gwarancje.)







	Opis projektu
	
Co jest celem projektu i jaki problem zamierzamy rozwiązać przez realizację projektu?
(Syntetyczny opis zgłaszanego projektu rewitalizacyjnego: na czym polega, jakie działania będzie obejmował, jakie efekty może przynieść jego realizacja? Prosimy 
o wskazanie podstawowego zakresu prac wraz z i informacją dot. ewentualnego etapowania przedsięwzięcia lub wykazanie, że projekt jest częścią przedsięwzięcia 
o większej skali. Prosimy także o informację dot. planowanych produktów projektu oraz prognozowanego rezultatu projektu (jakie są spodziewane efekty projektu: rzeczowe, społeczne, gospodarcze? wraz ze wskaźnikami służącymi do pomiaru efektów projektu).









Jakie działania/zadania składają się na projekt? (wymienić w punktach)









Jakie konkretne rezultaty chcemy osiągnąć? (mierzalne efekty projektu)














Opis działań zapewniających dostępność osobom ze szczególnymi potrzebami, 
o których mowa w ustawie z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostępności osobom ze szczególnymi potrzebami: (o ile projekt obejmuje takie działania i są one możliwe do wykazania)













	Harmonogram
realizacji
projektu
	
Planowany termin rozpoczęcia realizacji projektu: (kwartał, rok)………………………………
Planowany termin zakończenia realizacji projektu: (kwartał, rok)……………………………..


	Gotowość
projektu do
realizacji
	
Projekt jest na etapie:
☐ koncepcji/ założenia
☐ dokumentacji w przygotowaniu
☐ pełnej dokumentacji
☐ rozpoczętej realizacji

Posiadane dokumenty:
☐ studium wykonalności,
☐ program funkcjonalno – użytkowy,
☐ projekt budowlany – dla części budynków,
☐ pozwolenie na budowę – dla części budynków,
☐ dokumentacja potwierdzająca zakończenie postępowania w sprawie oceny   oddziaływania na środowisko,
☐ nie dotyczy – projekty „miękkie”.



	Koszt realizacji
projektu i źródła
finansowania
	
Szacunkowy koszt realizacji projektu (brutto w zł): …………………

Planowane źródła finansowania (szacunkowo określone w zł oraz % ):

	
	Środki własne lidera
	Środki publiczne krajowe
	Fundusze UE
	Środki budżetu Miasta Katowice
	Inne

	
	
..……...……...……..zł

..……...……...……..%
	
…..……...…….…..zł

………...……...…..%
	
…..……...…….…..zł

…..……...…….…..%
	
…..……...…….…..zł

…..……...…….…..%
	
……...…….…..zł

……...…….…..%

	
	

W przypadku niepozyskania środków zewnętrznych projekt:
☐ będzie realizowany,
☐ będzie realizowany w innym terminie/etapami (kiedy: ………………………………),
☐ będzie realizowany w zmienionej formule (jakie zmiany: ……………….………….),
☐ nie będzie realizowany.


	Osoba do
Kontaktu
	Imię i nazwisko: …………………………………………………………………………………………………………..
Instytucja / podmiot: …………………………………………………………………………………………………..
Telefon: ……………………………………………………………………………………………………………………….
E-mail: …………………………………………………………………………………………………………………………

	

1) Wszystkie podane informacje są zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym.
2) Wyrażam zgodę na ujawnienie w Gminnym Programie Rewitalizacji Miasta Katowice do 2030 roku zapisów wynikających z Karty przedsięwzięcia rewitalizacyjnego. 
3) Zobowiązuję się do udzielenia informacji niezbędnych do przygotowania i przeprowadzenia procesu monitorowania projektów zgłoszonych do Gminnego Programu Rewitalizacji Miasta Katowice do 2030 roku w formie corocznego raportu. 
4) Zapoznałem/am się i akceptuję warunki określone w klauzuli informacyjnej RODO stanowiącej załącznik 1 do karty przedsięwzięcia rewitalizacyjnego oraz przekazałem/am informacje zawarte w Klauzuli osobie/osobom wskazanym w formularzu do kontaktu w sprawie projektu.





_________________		                                                          ________________________
                                   (miejscowość, data)					       (podpis osoby uprawnionej)






Wypełnioną i podpisaną kartę projektu można złożyć:
· w siedzibie Urzędu Miasta Katowice, Biuro Obsługi Mieszkańców przy ul. Rynek 1 (budynek dostosowany do potrzeb osób z niepełnosprawnościami) lub w Wydziale Rozwoju Miasta przy ul. Warszawskiej 4,
· pocztą na adres: Urząd Miasta Katowice, 40-098 Katowice ul. Młyńska 4 (decyduje data wpływu do Urzędu),
· przesłać za pomocą środków komunikacji elektronicznej bez konieczności opatrywania ich kwalifikowanym podpisem elektronicznym na adres e-mail: rewitalizacja@katowice.eu,
· za pośrednictwem systemu ePUAP, Skrytka ePUAP: /umkatowice/SkrytkaESP.

Na pytania dotyczące zgłoszenia projektu do Gminnego Programu Rewitalizacji dla Miasta Katowice do 2030 roku odpowiadają pracownicy Wydziału Rozwoju Miasta drogą e-mail: rewitalizacja@katowice.eu oraz telefonicznie pod nr: tel.: (32) 2593 627, (32) 2593 621, (32) 2593 623.




Załącznik 1.
KLAUZULA INFORMACYJNA

Zgodnie z art. 13 ust 1 i ust 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) zwanego dalej RODO informuję, że:
1. Administratorem Pani/Pana danych jest Prezydent Miasta Katowice z siedzibą w Katowicach, przy 
ul. Młyńskiej 4, e‑mail: urzad_miasta@katowice.eu.
1. Prezydent Miasta Katowice wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym może się Pani/Pan skontaktować w sprawach związanych z ochroną danych osobowych, w następujący sposób: 
1. pod adresem poczty elektronicznej: iod@katowice.eu, 
1. pisemnie na adres siedziby Administratora.
1. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w związku z opracowaniem, realizacją, aktualizacją i monitoringiem Gminnego Programu Rewitalizacji Miasta Katowice do 2030 roku na podstawie  art. 6 ust. 1 lit. c i e RODO w związku z ustawą z dnia 9 października 2015 r. o rewitalizacji.
1. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celu, dla którego zostały zebrane oraz w obowiązkowym okresie przechowywania dokumentacji.
1. Posiada Pani/Pan prawo żądania dostępu do treści swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania. Prawo żądania dostępu do treści swoich danych osobowych, o którym mowa w art. 15 ust. 1 lit. g RODO przysługuje w zakresie, w jakim nie wpływa na ochronę praw i wolności osoby, od której dane pozyskano.
1. Posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy RODO zgodnie z art. 77 na adres Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.
1. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Konsekwencją niepodania danych osobowych jest brak możliwości wzięcia udziału w opracowaniu, realizacji, aktualizacji i monitoringu Gminnego Programu Rewitalizacji Miasta Katowice do 2030 roku.
1. Podane przez Panią/Pana dane osobowe nie będą wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania, o którym mowa w art. 22 RODO.
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