tekawica, 18 stycznia 2024 r.

Konsultacje projektu Rocznego Programu Wspotpracy
Gminy tekawica z organizacjami pozarzagdowymi oraz innymi
podmiotami prowadzgcymi dziatalnos¢ pozytku publicznego

na rok 2024

Wojt Gminy tekawica zaprasza wszystkie zainteresowane organizacje pozarzgdowe
oraz podmioty, o ktérych mowa w art.3 ust.3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 roku
o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie (tj. Dz.U. z 2023 r. poz. 571) dziatajace
na rzecz mieszkancow Gminy tekawica do konsultacji projektu Rocznego Programu
Wspotpracy Gminy tekawica z organizacjami pozarzadowymi oraz innymi podmiotami

prowadzgcymi dziatalnos¢ pozytku publicznego na rok 2024.
Uwagi, opinie, wnioski mozna zgtasza¢ w terminie do 29 stycznia 2024 r. do godz. 8.00:

— osobiscie w sekretariacie Urzedu Gminy w tekawicy ul. Wspdlna 24, w godzinach pracy
Urzedu

— nadsyta¢ pocztg na adres: Urzad Gminy w tekawicy, ul. Wspdlna 24, 34-321 tekawica,
z dopiskiem: konsultacje Programu Wspotpracy (decyduje data wptywu do Urzedu)

— pocztg elektroniczng na adres: sekretariat@lekawica.com.pl

Do zgtaszania uwag, wnioskéw, opinii mozna wykorzystac zatgczony formularz konsultacji.
Uwagi, wnioski, opinie zgtoszone po ww. terminie nie beda rozpatrywane.

Wynik konsultacji ma charakter opiniodawczy i nie jest wigzgcy dla organéw Gminy.

Wiecej informacji mozna uzyskac¢ pod nr. tel. 33 865-16-01 wew. 342.

Wojt Gminy tekawica

Tadeusz Tomiczek


mailto:sekretariat@lekawica.com.pl

FORMULARZ KONSULTACIJI PROJEKTU AKTU PRAWA MIEJSCOWEGO

Dotyczy uchwaty

W sprawie:

Rocznego Programu Wspoétpracy Gminy tekawica

z organizacjami pozarzadowymi oraz innymi podmiotami

prowadzacymi dziatalno$é pozytku publicznego na rok 2024

Podmiot zgtaszajacy:

Adres

Osoby uprawnione
do reprezentowania
podmiotu

Nazwisko i imie osoby
zgtaszajgcej udziat
w konsultacjach

Opinie, uwagi
i propozycje zmian
zapisOw w projekcie:

e w przypadku
propozycji
dodania nowego
zapisu zaznaczyé
uwage jako
»Nowy zapis”

e Uzasadnienie
wprowadzenia
proponowane;j
zmiany lub
zapisu

Miejscowos¢, data

Podpis osoby zgtaszajgcej




