O osoba fizyczna (prosze zaznaczy¢ bez O inny podmiot, dot. instytucji, organizacji pozarzagdowych, oséb
podawania danych) prawnych (prosze o podanie nazwy):




O Wyraiam, zgode na zamieszczenie w Gminnym Programie Rewitalizacji dla Gminy Mecinka na lata
2026-2031 przedsiewziecia rewitalizacyjnego, ktdérego realizacja stanowi zadanie podmiotu publicznego
innego niz gmina

O Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie adresu e-mail lub numeru telefonu.

miejscowos$¢, data podpis




