
 

 

DEKLARACJA PRZYSTĄPIENIA DO KOMITETU REWITALIZACJI 

DANE KANDYDATA NA CZŁONKA KOMITETU REWITALIZACJI 

Imię i nazwisko 

……………………………..................................................................... 

Adres zamieszkania 

……………………………..................................................................... 

Numer telefonu 
……………………………..................................................................... 

Reprezentowany podmiot 

(grupa interesariuszy) 

(proszę zaznaczyć 

właściwe) 

 1) przedstawiciel mieszkańców obszaru rewitalizacji, 
przedstawicieli wspólnot mieszkaniowych, zrzeszenia 
właścicieli nieruchomości, spółdzielni mieszkaniowych 
funkcjonujących na obszarze rewitalizacji 

 2) przedstawiciel Rady Miejskiej w Poddębicach 

 3) przedstawiciel podmiotów, prowadzących na obszarze 
gminy, objętej rewitalizacją, działalność gospodarczą 

 4) przedstawiciel organizacji pozarządowych działających na 
obszarze Gminy Poddębice 

 5) przedstawiciel jednostek samorządu terytorialnego i ich 
jednostek organizacyjnych, 

 6) przedstawiciel podmiotów innych, niż wymienione w pkt 
1-5, realizujących na terenie Gminy Poddębice zadania, 
związane z procesem rewitalizacji, w szczególności 
podmiotów realizujących na obszarze rewitalizacji 
uprawnienia Skarbu Państwa 

 

 
 


