Formularz do konsultacji

projektu Programu Współpracy Wojewody Dolnośląskiego z organizacjami pozarządowymi oraz innymi podmiotami prowadzącymi działalność pożytku publicznego na lata 2026-2030

Nazwa organizacji/instytucji*:……………………………………………………………………………………………………………………….
Adres organizacji/instytucji:…………………………..............................................................................................................................................
E-mail*:…………………………………….
Telefon:…………………………………….
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