	
FORMULARZ KONSULTACJI SPOŁECZNYCH
projektu „Rocznego programu współpracy Gminy Brzozie z organizacjami pozarządowymi i innymi podmiotami prowadzącymi działalność pożytku publicznego na 2022 rok” 

1. DANE UCZESTNIKA KONSULTACJI
    1) Imię i nazwisko: ................................................................................................................................
    2) Nazwa organizacji, nr KRS: ...............................................................................................................
        ............................................................................................................................................................
    3) Adres organizacji: ..............................................................................................................................
    4) Telefon/e-mail: ...................................................................................................................................
    5) Cele statutowe organizacji: .................................................................................................................
         ...........................................................................................................................................................
         ...........................................................................................................................................................
         ...........................................................................................................................................................

2. UWAGI/OPINIE DO PROJEKTU PROGRAMU

	Uwagi/opinie do projektu Programu





	Lp.
	Aktualny zapis programu,
którego dotyczy uwaga (paragraf, ustęp, punkt)
	Treść proponowanej zmiany
	Uzasadnienie

	1.
	
	

	


	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	

	




	

...................................., dnia......................2021 r.     		    .............................................
									   (czytelny podpis)
