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Förslaget skickas till: 
Bräcke kommun 
Box 190 
843 21 Bräcke 

Beskriv kortfattat vad du vill att kommunen ska genomföra. 

Motivering 
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Beskriv varför du anser att kommunen ska qenomföra ditt förslaq. 
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Publicering av namnuppgifter på internet 
� Jag samtycker till publicering av namn på internet. 

D Jag samtycker inte till publicering. 

2. Namnteckning 
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Namnförtydliga
, 

Adress 

E-post

Postadress 

Sida 1 av 2

Bräcke kommun Hantverksgatan 25, Box 190,843 21 Bräcke I Tel. 0693-161 00 växel I bracke@bracke.se I www.bracke.se 


