Formularz konsultacji Projekt Programu współpracy Powiatu Gryfińskiego 
z organizacjami pozarządowymi oraz innymi podmiotami prowadzącymi działalność 
pożytku publicznego na rok 2019

	Nazwa podmiotu zgłaszającego  propozycje
	Adres
	Nr telefonu
	Adres poczty elektronicznej
	Imię i nazwisko osoby do kontaktu

	
	
	
	
	


	Lp.
	Numer paragrafu/ustęp/punkt
w projekcie programu
	Sugerowane zmiany 
(konkretny zapis paragrafu/ustępu/punktu)
	Uzasadnienie

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	


Wypełniony formularz należy odesłać w terminie do 14 października 2018 r. do Wydziału, Edukacji, Kultury, Sportu i  Turystyki Starosta Powiatowego w Gryfinie lub na adres poczty elektronicznej: 

kinga.koeller@gryfino.powiat.pl 


