FORMULARZ
konsultacji spotecznych

dotyczacych projektu Uchwaty Nr IX/ 43 /2015 z dnia 25 czerwca 2015r. w sprawie przyjecia
Programu polityki zdrowotnej w zakresie rehabilitacji leczniczej mieszkaricéw Gminy Popieléw na

lata 2015r - 2020r

R DANE ORGANIZACII
NAZWA ORGANIZACI
ADRES

DANE REJESTROWE

OSOBY UPRAWNIONE DO
REPREZENTOWANIA
ORGANZIACII

IMIE | NAZWISKO OSOBY
ZGLASZAJACE) UDZIAL W
KONSULTACIACH

L. UWAGI, OPINIE, PROPOZYCIJE
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data podpisy 0séb  upowainionych w
imieniu organizacji




