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FORMULARZ ZGŁASZANIA UWAG DO DOKUMENTU

1. Informacje o zgłaszającym:


	imię i nazwisko/

nazwa organizacji
	

	status prawny organizacji
	

	adres do korespondencji
	

	e-mail
	

	tel.
	


Prosimy o wypełnienie w miarę możliwości wszystkich pól w powyższej tabeli.

2. Zgłaszane uwagi, postulaty, propozycje
	Lp.
	Część dokumentu, 
do którego odnosi się uwaga: 
projekt Gminnego Programu Rewitalizacji Gminy Michałowice 

na lata 2017-2025
	Treść uwagi 

(propozycja zmian)
	Uzasadnienie uwagi

	1
	
	
	

	2
	
	 
	


Wypełniony formularz prosimy przesłać pocztą elektroniczną na adres: rewitalizacja@michalowice.malopolska.pl w formacie możliwym od edycji (doc., docx., rtf.) lub złożyć w Urzędzie Gminy Michałowice, na dzienniku podawczym lub w siedzibie Ośrodka Pomocy Społecznej w pokoju nr 7 na parterze obok punktu kasowego. 
W tytule e-maila prosimy wpisać „Konsultacje społeczne – projekt Gminnego Programu Rewitalizacji dla Gminy Michałowice na lata 2017-2025”.






  

………………………………………………………….

data, podpis


