Zatgcznik nr 2

douchwaty nr....................
Zarzadu Powiatu Raciborskiego
z dnia

FORMULARZ
DO WYRAZENIA OPINII W KONSULTACJACH
DOTYCZACYCH PROJEKTU UCHWALY RADY POWIATU RACIBORSKIEGO W SPRAWIE
USTALENIA WYSOKOSCI KOSZTOW USUWANIA | OPLAT ZA PRZECHOWYWANIE
POJAZDOW W 2015 ROKU NA OBSZARZE POWIATU RACIBORSKIEGO.

1. PODMIOT OPINIUJACY:

(nazwa podmiotu, adres siedziby, zasigg dziatania — organizacje pozarzadowe oraz podmioty, o ktérych
mowa w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. 0 dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie
dzialajace na terenie powiatu i na rzecz mieszkancow powiatu)

2. NUMER WPISU:

(w Krajowym Rejestrze Sgdowym lub w innym rejestrze wlasciwym dla podmiotu opiniujgcego, data wpisu
do w/w ewidenc;ji)

3. OSOBY STATUTOWO UPOWAZNIONE DO REPREZENTOWANIA PODMIOTU
OPINIUJACEGO:

(imig i nazwisko oraz pelniona funkcja we wtadzach podmiotu opiniujgcego)

4. OPINIA DOTYCZACA PRZEDMIOTOWEGO AKTU PRAWA MIEJSCOWEGO:

(miejscowos¢, data) (podpisy 0sdb upowaznionych do ztozenia opinii)



