PARTNERI ADATLAP
Partnerségi egyeztetésben való részvételhez

Alulírott
Név/Megnevezés:			.…………………………………………………….……..
(Képviseletre jogosult személy):	…………………………………………………..………..
Lakcím/Székhely:			……………………………………………………………
E-mail cím:				……………………………………………………………
Telefonszám:			……………………………………………………………

Szekszárd Megyei Jogú Város Önkormányzata által készítendő településterv módosítás során a
Sport utcai sporttelep tömbjének övezeti módosítása
(a strand, a sporttelep és a vásártér területének rendezése, azonos övezetbe sorolása)
megnevezésű dokumentum partnerségi egyeztetési eljárásában az alábbi észrevétellel, javaslattal, véleménnyel kívánok élni:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Szekszárd, 2025. április hó ......nap
................................
           aláírás

