Lista poparcia OBO 2025 dla Projektu MIEJSKIEGO:

(prosimy o czytelne uzupetnienie)

Lp. Imie¢ i nazwisko Ulica Osiedle Podpis
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31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42,
43.
44,
45,
46.
47.
48.

49,
50.

Whioskodawcy nie mogg poprzeé swojego wniosku

Liczba wymaganych podpisow pod wnioskiem do OBO XI - 50

(Uwaga! Nie wpisuj niepotrzebnych danych osobowych)

Whioskodawca oswiadcza, iz spelnil obowiazek informacyjny wobec osob, ktore poparly ten projekt.
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