Formularz propozycji zmian sktadanych do projektu ,,Programu wspétpracy Powiatu Choszczenskiego z organizacjami
pozarzgdowymi oraz podmiotami prowadzgcymi dziatalnos¢ pozytku publicznego na 2019 rok"

Dane podmiotu zgtaszajacego uwagi:

Nazwa podmiotU: ... e
IS s
NEtelefONU: ..
Adres poczty telefoniCznej: ... ..o
Imie i nazwisko osoby kontaKtowej: ...

Data Wypelnienia: ... .. ...

Sugerowana zmiana (konkretna propozycja nowego
brzmienia paragrafu, ustepu, punktu) ewentualnie
propozycja nowego zapisu W projekcie Programu ha
2019 rok

Zapis w Programie wspotpracy na 2019 rok,
L.p. do ktdérego zgtaszane sa uwagi wraz z nr
paragrafu, ustepu, punktu

Uzasadnienie




