FORMULARZ ZGŁOSZENIA OPINII

Projekt uchwały: w sprawie określenia kryteriów rekrutacji do publicznych przedszkoli, dla których Gmina Bobrowice jest organem prowadzącym, które będą brane pod uwagę na drugim etapie postępowania rekrutacyjnego, określenia liczby punktów za każde                   z tych kryteriów i dokumentów niezbędnych do ich potwierdzenia

Termin zgłaszania opinii do projektu uchwały: od 01.04.2015 r. do 17.04.2015 r. 

Imię i nazwisko/Nazwa organizacji wnoszącej opinię: ……………………………………………...……………………………………………………….. 

Opinie/uwagi/propozycje zmian zapisów:……………………………...…………………………… 

………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………….
Bobrowice, dnia: ………………….                         ……….………………………………………. 

       Imię i nazwisko osoby zgłaszającej opinię
      
____________________________ 

Uwaga! 
Formularz zgłoszenia opinii należy przesłać na adres Urzędu Gminy Bobrowice, 66-627 Bobrowice 131, złożyć osobiście lub przesłać dokument za pośrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail: sekretarz@bobrowice.pl
