
FORMULARZ KONSULTACYJNY                                                                                                          

do projektu Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Gminy Wilamowice                                  

na lata 2027–2036 

 

Termin zgłaszania uwag i opinii w ramach konsultacji: od 14 października 2026 r. do 28 października 2026 r. 

Zgłaszam następujące uwagi i opinie do projektu Strategii: 

L.p. 

Rozdział / 

podrozdział / cel / 

kierunek działania 

Nr 

strony 
Dotychczasowy zapis Proponowany zmieniony zapis Uzasadnienie uwagi 

1. 

 

 

 

 

    

2. 

 

 

 

 

    

3. 

 

 

 

 

    

4. 

 

 

 

 

    



L.p. 

Rozdział / 

podrozdział / cel / 

kierunek działania 

Nr 

strony 
Dotychczasowy zapis Proponowany zmieniony zapis Uzasadnienie uwagi 

5. 

 

 

 

 

    

6. 

 

 

 

 

    

Dodatkowe uwagi, opinie lub propozycje dotyczące projektu Strategii: 

......................................................................................................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................................................................................................... 

Dane osoby / podmiotu zgłaszającego uwagę 
Imię i nazwisko / nazwa organizacji lub instytucji: 

........................................................................................................................................ 

Telefon / e-mail: 
....................................................................................................................................... 

Data: .............................................. 

Podpis: .............................................. 


