........................................dnia..........................

(nazwa jednostki występującej 

o wynajrm sali )

Burmistrz Gminy Goleniów

Plac Lotników 1

72-100 Goleniów

                           Zwracam się do Pana Burmistrza o wyrażenie zgody na odpłatny/ nieodpłatny٭

 wynajem sali nr 117/ sali konferencyjnej nr 124 ٭w dniu ...................................................w celu  ................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................

podpis podmiotu występującego o wynajem sali    

UWAGA!

٭ nieopotrzebne skreślić

