Kuślin, dnia ......................................

Imię i nazwisko 

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

Adres

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

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

Nr tel. kontaktowego
....................................................

WNIOSEK (UWAGI)

Do projektu:

· Prognozy oddziaływania na środowisko Aktualizacji Programu Ochrony Środowiska dla Gminy Kuślin na lata 2012-2015 z perspektywą do roku 2019.

Zgodnie z art. 17 ust. 4 ustawy z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony środowiska (Dz. U. z 2008 r. Nr 25, poz.150 ze zm.) zgłaszam swoje następujące uwagi:

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










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

podpis wnioskodawcy 




Wójt Gminy Kuślin


ul. Emilii Sczanieckiej 4


64-316 Kuślin








