FORMULARZ KONSUSLTACJI SPOLECZNYCH

NUMER
STRONY OBECNY ZAPIS UWAGA/OPINIA/PROPOZYCJA ZMIANY UZASADNIENIE
DOKUMENT
U
Informacje o zglaszajacym uwagi:
1. Nazwa i adres podmiotu/instytucji Zglaszajacego UWai:............ooiiiiiiiiiii i i e e et eee e e
2. Osoby upowaznione do reprezentowania instytucji/Podmiotu:. ... ... ..o e
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