………………………………..
       ( miejscowość, data )
………………………………
(Pieczęć organizacji pozarządowej)


FORMULARZ ZGŁOSZENIA OPINII

w sprawie przyjęcia „Rocznego programu współpracy Gminy Korsze z organizacjami  pozarządowymi oraz podmiotami wymienionymi w art. 3 ust. 3 ustawy o działalności pożytku publicznego i wolontariacie w 2020 roku”. 
Termin zgłaszania opinii do projektu uchwały: od 28 października 2019 r. do 12 listopada 2019 roku.

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

Opinie/uwagi/propozycje zmian zapisów:…………………………………………………………….....
…………………………………………………………………………………………………………....
………………………………………………………………………………………………....................
Uzasadnienie do zmian............................................…………………………………………...................
....................................................................................................................................................................
…………………………………………………………………………………………………………....
Wyrażam(y) zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu konsultacji społecznych.

…...…….……………………………………….
Imię i nazwisko osoby zgłaszającej opinię,  uprawnionej statutowo do reprezentowania  organizacji  pozarządowej lub upoważnionej w tym celu
   





____________________________
Uwaga! Podpisany formularz prosimy dostarczyć bezpośrednio do Urzędu Miejskiego 
w Korszach, ul. Adama Mickiewicza 13, pok. 112 lub pocztą tradycyjną na adres: Urząd Miejski 
w Korszach, ul. Adama Mickiewicza 13, 11-430 Korsze lub poprzez wysłanie skanu podpisanego formularza na mail: rafal.jakubczak@korsze.pl  w terminie konsultacji (28.10.2019 r. - 12.11.2019 r.). Dziękujemy za zgłoszenie uwag, opinii i propozycji!
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