Formularz konsultacji projektu ,,PROGRAMU WSPOLPRACY NA ROK 2024 GMINY MIASTO MARKI Z ORGANIZACJAMI
POZARZADOWYMI ORAZ PODMIOTAMI WYMIENIONYMI W ART. 3 UST. 3 USTAWY O DZIALALNOSCI POZYTKU PUBLICZNEGO
| O WOLONTARIACIE”

Podmiot zgtaszajacy
propozycje

Adres

Nr Adres poczty
telefonu elektronicznej

Imie i nazwisko Data
osoby kontaktowej | wypelnienia

UWAGI O CHARAKTERZE SZCZEGOLOWYM

Aktualny zapis w projekcie

Sugerowana zmiana

P wraz podaniem nr strony (konkretny sugerowany zapis) Uz EmE
UWAGI O CHARAKTERZE OGOLNYM
Lp. Uwagi Sugerowana zmiana Uzasadnienie

Podpis osoby uprawnionej

Wypetniony formularz nalezy dostarczy¢ w nieprzekraczalnym terminie do 8 wrzesnia 2023 roku do kancelarii Urzedu Miasta Marki, Al. Marsz.
J. Pitsudskiego 95 (pok. nr 13) lub przestaé na adres poczty elektronicznej: caf3@marki.pl




