FORMULARZ KONSULTACJI

Programu wspétpracy Powiatu Nowosadeckiego
z organizacjami pozarzadowymi na rok 2018

Zat. Nr 2 do Uchwaty Nr 1018/2017
Zarzadu Powiatu Nowosadeckiego
z dnia 27 wrzesnia 2017 r.

Podmiot zglaszajacy
(nazwa organizacji i adres)

Wskazanie dotychczasowego zapisu w
Programie, ktéry wymaga zmiany (paragraf,
ustep, punkt)

Proponowane zmienione
brzmienie zapisu lub tres¢
nowego przepisu do ktorego
odnosi si¢ uwaga

Uzasadnienie wprowadzonych zmian




