FORMULARZ KONSULTACIJI SPOLECZNYCH
projektu
Powiatowego Programu Rozwoju Pieczy Zastepczej w Powiecie Skarzyskim
na lata 2021- 2023

Uwagi do projektu:

Czes¢ dokumentu, ktérego
Lp. dotyczy uwaga
(rozdziat, strona)

Tre$¢ proponowanej uwagi,

. N " Uzasadnienie
opinii, propozycji, sugestii

DANE UCZESTNIKA KONSULTACII SPOLECZNYCH - cze$¢ nieobowigzkowa

M€ I NAZWISKO: oottt sttt ese s sttt se e ennns
NAZWa OFZANIZACI: wecuerrirrierieieieeeee vt eieses st s saesresresne e seessesseessesaenses
Adres korespondenCYjNY: .....cuveeireeceeieseseses e aer s e sresre v s

TelefON/ @-MAIL: oottt ettt e ber s st s

Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych osobowych, zbieranych w celu
przeprowadzenia konsultacji spotecznych dotyczacych projektu programu wspétpracy zgodnie z Ustawg z dnia 29 sierpnia
1997 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1410).

Podpis




