………………………………………..……………
Nazwa i adres organizacji pozarządowej

FORMULARZ ZGŁOSZENIA OPINII

Projekt uchwały w sprawie uchwalenia Elbląskiego programu na rzecz osób starszych na lata 2023 – 2028+
Termin zgłaszania opinii do projektu uchwały: do 19.09.2023r.              

Nazwa organizacji wnoszącej opinię: ………………………………………..………………………………………..….…
……………………………………………………………………………………………………………………………….………………..

Opinie/uwagi/propozycje zmian zapisów:……………………………………………………………………..…………
……………………………………………………………………………………………………………………………….………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………….………………..

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

Elbląg, dnia: ………………….


     ….……………………………………..………………………………….

Imię i nazwisko, funkcja osoby zgłaszającej opinię,          uprawnionej statutowo do reprezentowania   

organizacji  pozarządowej lub upoważnionej w tym celu
