
                                                                                                   Załącznik Nr 2 do Zarządzenia Nr 142/2017
                                                                                                                                                       Wójta Gminy Brzeźnica 
                                                                                                                                                z dnia 10 października 2017 r.

                                                                         Formularz konsultacji                                                                

Przedmiot konsultacji: projekt Uchwały Rady Gminy Brzeźnica w sprawie przyjęcia Programu współpracy Gminy 
Brzeźnica z organizacjami pozarządowymi oraz podmiotami prowadzącymi działalność pożytku publicznego na 2018 
rok.

Dane organizacji:
1. Nazwa i adres: …............................................................................................................................................................... 
…............................................................................................................................................................................................

2. Nr telefonu kontaktowego bądź adres e-mail do kontaktu: ….......................................................................................... 
…............................................................................................................................................................................................

3. Dane rejestrowe organizacji: …......................................................................................................................................... 
…............................................................................................................................................................................................

4. Osoba uprawniona do reprezentowania organizacji: ….....................................................................................................
…............................................................................................................................................................................................

5. Imię i nazwisko osoby zgłaszającej: …............................................................................................................................. 
…............................................................................................................................................................................................

Proponowane rozwiązania, zmiany/ uwagi do projektu uchwały

…............................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................................................

                                                                                                                 

…...........................................                                                                      …..................................................................... 
              ( data wypełnienia )                                                                                           ( podpis osoby zgłaszającej ) 


