
 MEDBORGARFÖRSLAG 
 

  
POSTADRESS TELEFON E-POSTADRESS POSTGIRO 
691 83  KARLSKOGA 0586-610 00 kommunstyrelsen@karlskoga.se 12 27 80-0 

BESÖKSADRESS TELEFAX WEBBADRESS ORG NR 
Katrinedalsgatan 2-4 0586-530 50 www.karlskoga.se 212000-1991 

                
    
Personuppgifter i ansökan behandlas i enlighet med PUL. Du medger att informationen du lämnar 
får lagras och bearbetas i register av förvaltningsnämnd. Du har rätt att begära utdrag och rättelser. 
 
Skicka medborgarförslaget till uppgiven adress längst ned på blanketten, tack! 
 

Förslag 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
    
Personuppgifter 
Namn 

 

Adress                                                        Postadress  

 
Telefon (även riktnummer) 
 
E-postadress                                               Mobiltelefonnummer 

 
 
Namnteckning 
Ort och datum 

Namnteckning                                                                                  Namnförtydligande 
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