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Formularz zgłoszenia propozycji do 
projektu „Rocznego programu współpracy Województwa Zachodniopomorskiego  
z organizacjami pozarządowymi na 2019 rok”

Dane podmiotu zgłaszającego uwagi: 
Nazwa podmiotu: 
[bookmark: _GoBack]Adres: [………………….do uzupełnienia]
Nr telefonu: [do uzupełnienia]
Adres poczty telefonicznej: [do uzupełnienia]
Imię i nazwisko osoby kontaktowej: [do uzupełnienia]
Data: [do uzupełnienia]

	
Lp.
	Zapis w Programie współpracy na 2018 rok do którego zgłaszane są uwagi wraz z nr paragrafu, ustępu, punktu
	Sugerowana zmiana (konkretna propozycja nowego brzmienia paragrafu, ustępu, punktu) ewentualnie propozycja nowego zapisu w projekcie Programu na 2019 rok nieistniejącego w Programie współpracy na 2018
	Uzasadnienie

	1.
	[do uzupełnienia]
	[do uzupełnienia]
	[do uzupełnienia]

	2.
	[do uzupełnienia]
	[do uzupełnienia]
	[do uzupełnienia]

	3.
	[do uzupełnienia]
	[do uzupełnienia]
	[do uzupełnienia]



Punktem wyjścia do pracy nad przyszłorocznym programem współpracy jest program obowiązujący w roku 2018. Jest on dostępny na stronie Wydziału Współpracy Społecznej   


Formularz można w terminie do 14 maja 2018 br.:
1) odesłać w wersji elektronicznej na adres: kpawska@wzp.pl;
2) złożyć osobiście w siedzibie Wydziału Współpracy Społecznej, Starzyńskiego 3, Szczecin, pok. 329, III p.;
3) przesłać pocztą na adres Wydziału Współpracy Społecznej, ul. Korsarzy 34, 70-540 Szczecin.
z dopiskiem „Program współpracy 2019 rok” 
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