
Załącznik	nr	1	
	do	Uchwały	nr	V/				/19	

Rady	Gminy	Piątek	
z	dnia	30.01.2019	r.		

Konsultacje	z	Mieszkańcami	Gminy	Piątek	w	sprawie	przywrócenia	praw	miejskich	miejscowości	Piątek	

przeprowadzone	w	dniach	…………………………	do	………………………..2019	r.		w	sołectwie	……………………………….	

Lp.	 Nazwisko	i	imię	

Adres	zamieszkania	
Miejscowość,	

ulica,	
numer	domu	

Wyniki	konsultacji:	
„TAK”	–	jestem	za	

przywróceniem	praw	
miejskich	miejscowości	

Piątek	
„NIE”	–	jestem	przeciwny	

„0”	–	wstrzymuję	się	
od	głosu	

Podpis	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	

	 	
	

	 	 	


