
FORMULARZ 
DO  KONSULTACJI Z ORGANIZACJAMI POZARZ ĄDOWYMI ORAZ PODMIOTAMI 

PROWADZĄCYMI DZIAŁALNOS Ć POŻYTKU PUBLICZNEGO  
 
 

1. Nazwa i adres organizacji: ………........................................................................................ 
 
……………………………………………………………………………………………… 

 
 

2. Dane rejestrowe (rodzaj rejestru oraz numer wpisu) : .......................................................... 
 
……………………………………………………………………………………………… 

 
3. Imię i nazwisko osoby uprawnionej do reprezentowania organizacji: ……………………. 

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

 
4. Imię i nazwisko osoby zgłaszającej udział organizacji w konsultacjach: …………………. 

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

 
5. Projekt aktu prawa miejscowego poddanego konsultacjom: ................................................ 

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

 
6. Działalność statutowa wnioskodawcy w zakresie obejmującym akt prawa: ……………… 

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

7. Opinie i uwagi do projektowanego aktu prawa: …………………………………………... 
 

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

 
 
 
…………………………......                                             ………………………………………… 
       pieczęć organizacji                                                              podpis osoby reprezentującej   
                                                                                                                   organizację 
 
………………………., dnia ……………………….. 


