OPINIA DOTYCZĄCA PROJEKTU PLANU TRANSPORTOWEGO
………………………., dnia ………………
                           




                                  (miejscowość) 
                           (data)

…………………………………………………….
(imię i nazwisko)

…………………………………………………….

(adres zamieszkania)

…………………………………………………….

(kod pocztowy, miejscowość)

Starosta Powiatu Brzeskiego
ul. Robotnicza 20
49-300 Brzeg
          Zgodnie z art. 10  ust. 1 ustawy z dnia 16 grudnia 2010 r. o publicznym transporcie zbiorowym (Dz. U. 2011 nr 5 poz. 13 z późn zm.) ogłasza projekt planu transportowego dla powiatu brzeskiego w celu składania opinii dotyczących w/w planu. 
I. Odniesienie do części dokumentu, do którego odnosi się opinia
(proszę podać nr rozdziału/podpunktu, strony itp.)

	


II. Treść opinii
	


………..………………………………..

(data i czytelny podpis)

