FORMULARZ UWAG DO OFERTY ZELOZONE]
W TRYBIE ART. 19a USTAWY O DZIALALNOSCI POZYTKU PUBLICZNEGO
| O WOLONTARIACIE

1. Rodzaj inazwa Rodzaj: Dziatalnos¢ wspomagajaca rozwdj wspodlnot i spotecznosci lokalnych
zadania publicznego Nazwa: ,Renowacja kruchty wejsciowej”

Rzymskokatolicka Parafia Najswietszej Maryi Panny Nieustajgcej Pomocy

2. Nazwa i adres w Saminie

oferenta Samin 16
14-120 Dgbréwno

3. Tytul zadania

publicznego Renowacja kruchty wejsciowej

4. Uwagi wraz z
uzasadnieniem

5. Dane zglaszajacego
uwagi (imie i
nazwisko, nazwa
podmiotu, adres
korespondencyjny
nr telefonu, e-mail)

6. Data wypelnienia
formularza

7. Podpis
zglaszajacego uwagi




	Rzymskokatolicka Parafia Najświętszej Maryi Panny Nieustającej Pomocy w Saminie

