Formularz konsultacji

1. Podmiot zgtaszajacy ( imi¢ i nazwisko, e-mail, telefon): ...

2. Przedmiot uwag/opinii (nazwa projektu aktu prawa miejscowego): Projekt rocznego
programu wspOipracy Gminy Szczytno z organizacjami pozarzadowymi oraz podmiotami
prowadzacymi dzialalnosé¢ pozytku publicznego na 2016 r.

3. Proponowane rozwiazania/uwagi do ProJEKIUL ..o eees s

G, T ZASAATIIEIIIE. ....coooeeceeee et

(data i podpis)



