.............................................. Miejscowo$¢ i data

Nazwa i adres organizacji

Uwagi do projektu ,,Programu Wspoélpracy miasta Gostynina
Z organizacjami pozarzadowymi oraz podmiotami,
o ktorych mowa w art. 3 ust. 3 ustawy

o dziatalnos$ci pozytku publicznego i o wolontariacie na rok 2025”

L.p. Rozdziat Obecny zapis Proponowany zapis Uzasadnienie

i punkt

Podpis osoby upowaznionej
do reprezentacji

Uwaga. Formularz nalezy przesta¢ na adres: Urzad Miasta Gostynina, Wydziat
Pozyskiwania Srodkéw Zewnetrznych, ul. Rynek 26, 09-500 Gostynin lub ztozy¢
osobiscie w Sekretariacie Urzedu Miasta Gostynina albo przesta¢ zeskanowany
dokument za  posrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail:
marta.wieckowska@gostynin.pl




