Burmistrz Gminy i Miasta
Nowe Miasteczko

FORMULARZ  ZGŁOSZENIA  OPINII

1. Opinia dotyczy przyjęcia projektu uchwały w sprawie: Programu współpracy na rok 2023 Gminy Nowe Miasteczko z organizacjami pozarządowymi oraz podmiotami prowadzącymi działalność pożytku publicznego.
2. Termin zgłaszania opinii do projektu uchwały: 
od dnia  xx października 2022 r. do dnia  xx listopada 2022 r.
3. Nazwa i adres organizacji pozarządowej wnoszącej opinię:

...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

4. Treść opinii (uwagi i propozycje zmian zapisów projektu uchwały) :

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Nowe Miasteczko, dn. ………………………………..

..................................................................................

Imię i nazwisko/stanowisko

upoważnionego przedstawiciela
organizacji pozarządowej

