
 

Załącznik nr 1  

do Zarządzenia Nr 42/B/2019 

Burmistrza Świebodzina  

z dnia 11 stycznia 2019 r.  

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

 

 

Podstawowe informacje o zgłaszającym uwagi i opinie do projektu uchwały 

Imię i nazwisko  

Adres zamieszkania  

Nr telefonu kontaktowego  

E-mail  

 

Uwagi i opinie zgłaszane do projektu uchwały – druk nr …. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

       ………………………………………………… 

       Data i własnoręczny podpis zgłaszającego 
 

W przypadku osoby niepełnoletniej wymagana jest zgoda opiekuna prawnego na udział w konsultacjach społecznych 

dotyczących projektu uchwały, potwierdzona własnoręcznym podpisem opiekuna prawnego. 

 

 

………………………………………………… ………………………………………………… 

       Imię i nazwisko opiekuna prawnego  Data i własnoręczny podpis opiekuna prawnego 

 


