FORMULARZ WYRAŻENIA OPINII
Opinia Programu opieki nad zwierzętami bezdomnymi
 oraz zapobiegania bezdomności zwierząt na terenie Miasta Lubartów w 2020 roku
1. OPINIA: POZYTYWNA/NEGATYWNA

2. DANE PODMIOTU ZGŁASZAJĄCEGO:

	Podmiot zgłaszający propozycje
	Adres
	Kontakt

(nr telefonu,

e-mail)
	Imię i nazwisko osoby kontaktowej

	
	
	
	


3. UWAGI DO PROJEKTU PROGRAMU:

	Lp.
	Stan zapisu w projekcie programu
wraz z nr paragrafu i punktu
	Sugerowana zmiana (konkretny sugerowany zapis paragrafu i punktu)
	Uzasadnienie

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


� - niepotrzebne skreślić





