FORMULARZ KONSULTACYJNY

PRZEDMIOT KONSULTACJI

(nazwa aktu prawa miejscowego,
ktérego dotycza konsultacje)

DANE PODMIOTU ZGEASZAJACEGO OPINIE / UWAGI / PROPOZYCJE

POTWIERDZENIE

NAZWA | ADRES PODMIOTU

OSOBA ZGEASZAJACA
W IMIENIU PODMIOTU
(imie i nazwisko, telefon, e-mail)

(pieczec i podpis osoby upowaznionej/oséb upowaznionych
do sktadania o$wiadczen woli w imieniu podmiotu)

L.p

ZAPIS W AKCIE PRAWA MIEJSCOWEGO,
DO KTOREGO ZGtASZANE SA UWAGI
( ze wskazaniem numeru paragrafu, ustepu, punktu?)

SUGEROWANA ZMIANA ZAPISU W AKCIE PRAWA MIEJSCOWEGO
(konkretna propozycja nowego brzmienia paragrafu, ustepu, punktu®)

Uzasadnienie

ADNOTACJE URZEDOWE

! Jezeli dotyczy




