FORMULARIO DE DECLARACION DE APOYO A LA INICIATIVA CIUDADANA EUROPEA:
Uno de nosotros

1. Todos los firmantes del presente formulario estan en posesién de un nimero de identificacién personal / un nimero de documento de identificacion personal de: ESPANA

Véase la Parte C del anexo Ill del Reglamento (UE) n. 211/2011 para los numeros de identificacion personal / numero de documento de identificacion personal, de los cuales habra que facilitar uno.

No as~DN

. Numero de registro de la Comision Europea: ECI(2012)000005
. Direccidn de la pagina web de la iniciativa ciudadana propuesta en el registro de la Comisiéon Europea: http://ec.europa.eu/citizens-initiative/public/initiatives/ongoing/details/2012/000005
. Titulo de la presente iniciativa ciudadana propuesta: Uno de nosotros
. Objeto: La proteccion juridica de la dignidad, del derecho a la vida y de la integridad de todo ser humano desde la concepcion, en los ambitos de competencia de la UE donde dicha proteccion resultara significativa.

. Objetivos principales: El embrién humano merece respeto a su dignidad e integridad. Asi fue afirmado en la sentencia TJUE en el caso Brustle, en la cual se define al embrién humano como el principio del de-
sarrollo del ser humano. Para asegurar la coherencia en las areas de su competencia, en las cuales esta en juego la vida del embrién humano, la UE debe establecer una prohibicién y poner fin a la financiacién de
actividades que suponen la destruccion de embriones humanos, en particular en los ambitos de investigacion, ayuda al desarrollo y salud publica.

8. Nombre de los organizadores: JOSEPHINE QUINTAVALLE, FILIPPO VARI, PATRICK GREGOR PUPPINCK, JAKUB BALTROSZEWICZ, MANFRED LIEBNER, EDIT FRIVALDSZKY, ALICIA LATORRE
9. Nombre y direccion de correo electrénico de las personas de contacto: PATRICK GREGOR PUPPINCK (g.puppinck@gmail.com), FILIPPO VARI (filippo.vari @ gmail.com)
10. Pagina web de la iniciativa ciudadana propuesta (si la hubiera): http://www.oneofus.eu

3. Fecha de registro: 11/05/2012

CUMPLIMENTESE POR LOS FIRMANTES - Todas las casillas del presente formulario deberan cumplimentarse obligatoriamente.
El abajo firmante certifica por la presente que los datos facilitados en este formulario son correctos y que solo ha apoyado una vez con su firma la presente iniciativa ciudadana propuesta.

NOMBRE COMPLETO APELLIDOS RESIDENCIA PERMANENTE NACIONALIDAD NUMERO DE IDENTIFICACION FECHAY FIRMA'
(calle, numero, cédigo postal, PERSONAL/TIPO Y NUMERO
ciudad y pais) DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD
' Firma no obligatoria cuando el formulario se presente en formato electrénico sin firma electrénica.
D ion de i iali De idad con el articulo 10 de la Directiva 95/46/CE del Parlamento Europeo y del Consejo, de 24 de octubre de 1995, relativa a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al i de datos y alalibre ion de estos datos, los datos personales facilitados en el presente formulario solo se pondrén a dis 6n de las ( para la y
certificacion del nimero de declaraciones validas de apoyo recibidas para la presente iniciativa ciudadana propuesta [véase el articulo 8 del Reglamento (UE) n® 211/2011 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 16 de febrero de 2011, sobre la iniciativa ciudadana] y, en su caso, se an para los i judiciales y relativos a la presente iniciativa ciudadana [véase el articulo 12 del Reglamento (UE) n° 211/2011].

Los datos no pueden utilizarse para cualquier otro fin. Las personas a las que se refieren los datos tienen derecho a acceder a sus datos personales. Todas las declaraciones de apoyo se destruiran a més tardar 18 meses después de la fecha de registro de la iniciativa ciudadana propuesta, o, en el caso de procedimientos administrativos o judiciales, a mas tardar una semana después de la fecha en que concluyan dichos procedimientos.



