Zarzadzenie Nr SG.0050.160.43.2017
Wéjta Gminy Zebrzydowice

z dnia 13 listopada 2017r.

w sprawie: ogloszenia o przeprowadzeniu konsultacji spotecznych projektu "Programu Wspierania
Rodziny w Gminie Zebrzydowice na lata 2018-2020".

Na podstawie art. 176 pk1 ustawy z dnia 9 czerwca 2011r. O wspierraniu rodziny i systemie pieczy
zastepczej (Dz. U. Z 2017 poz. 697 ze zm.) 5a ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminym
( tekst jednolity Dz. U. Z 2017r. Poz. 1875), w zwigzku z uchwatg Nr IX/74/15 Rady Gminy Zebrzydowice z
dnia 27 sierpnia 2015r. w sprawie okreslenia zasad i trybu przeprowadzania konsultacji spotecznych z
mieszkaricami Gminy Zebrzydowice (Dz. Urz. Woj. Sla 2015.4564).

Zarzadzam, co nastepuje:
§1

1. Postanawiam oglosi¢ przeprowadzenie konsultacji spotecznych z mieszkancami  Gminy
Zebrzydowice projektu "Programu Wspierania Rodziny w Gminie Zebrzydowice na lata 2018-2020".

2. Przedmiotem konsultacji spotecznych jest dokument pn. "Programu Wspierania Rodziny w Gminie
Zebrzydowice na lata 2018-2020".

3. Wskazuje jako forme konsultacji spotecznych zbieranie uwag z wykorzystaniem formularza
ankietowego (ankiety drukowane, pobrane ze strony internetowej Urzgdu Gminy Zebrzydowice lub
uzyskane w Gminnym Osrodku Pomocy Spofecznej w Zebrzydowicach).

4. Konsultacje odbeds sie w terminie od 15 listopada 2017r. do 24 listopada 2017r.

5. Ustalam tre$¢ ogloszenia o przeprowadzeniu konsultacji w brzmieniu stanowigcym zatgcznik nr 1 do
zarzgdzenia i umieszczam je na tablicy ogtoszen Urzedu Gminy Zebrzydowice, w Biuletynie
Informacji Publicznej i na stronie internetowej Gminy.

§2

1. Zainteresowane osoby sposréd mieszkancéw Gminy Zebrzydowice mogg ztozy¢ swoje uwagi i
propozycje do projektu dokumentu bedgcego przedmiotem konsultacji na formularzu, ktdrego wzor
stanowi zatgcznik nr 2 do zarzgdzenia.

2. Uwagi nalezy sktada¢ na formularzu zglaszania uwag / propozycji na adres mailowy:
gops@zebrzydowice.pl lub osobiscie, badz drogg pocztowg do Gminnego Osrodka Pomocy
Spotecznej w Zebrzydowicach, 43-410 Zebrzydowice, ul. ks. A. Janusza 6.

3. Formularz zgtaszania uwag / propozycji zostanie udostepniony na stronie internetowej lub mozna go
uzyska¢ w Gminnym Os$rodku Pomocy Spotecznej w Zebrzydowicach.

§3

Daniel Kroczek — kierownik Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Zebrzydowicach.

2. Realizacje dziatann zwigzanych z udostepnieniem osobom zainteresowanym formularza oraz
komletowaniem skiadanych uwag powierzam Gminnemu Os$rodkowi Pomocy Spoteczne] w
Zebrzydowicach.



§4

Wykonanie zarzadzenia powierza sie Kierownikowi Gminnego Os$rodka Pomocy Spotecznej w
Zebrzydowicach.

§5

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podjecia.



Zatacznik nr 1 do Zarzadzenia
Nr SG.0050.160.43.2017
Wojta Gminy Zebrzydowice

z dnia 13 listopada 2017r.

Ogloszenie Wojta Gminy Zebrzydowice dot. konsultacji spotecznych projektu pn. ™ Programu Wspierania
Rodziny w Gminie Zebrzydowice na lata 2018-2020

1. Przedmiot konsultaciji:

Na podstawie Zarzadzenia nr SG.0050.160.43.20117 Wobjta Gminy Zebrzydowice z dnia 13
listopada 2017r. zapraszam do konsultacji spotecznych projektu "Programu Wspierania Rodziny w
Gminie Zebrzydowice na lata 2018-2020".

Przedmiotem konsultacji spotecznych jest dokument pn. "Program Wspierania Rodziny w Gminie
Zebrzydowice na lata 2018 — 2020".

2. Termin konsultacii:

Konsultacje spoteczne odbedg sie w terminie od 15 listopada 2017r. do 24 listopada 2017r.

3. Forma konsultaciji

Uwagi nalezy sktada¢ na formularzu zgtaszania uwag / propozycji, udostgpnionym na stronie
internetowej lub uzyskanym w Osrodku Pomocy Spofecznej w Zebrzydowicach, na adres mailowy:
gops@zebrzydowice.pl lub osobiscie, badz droga pocztowg do Gminnego Osrodka Pomocy
Spotecznej w Zebrzydowicach, 43-410 Zebrzydowice, ul. ks. A. Janusza 6.

4. Stanowisko merytoryczne:

Osobg odpowiedzialna za przeprowadzenie konsultacji spotecznych i udzielajgcg wyjasnien jest
Daniel Kroczek — Kierownik Gminnego Osrodka Pomocy spotecznej w Zebrzydowicach.



Zatgcznik nr 2 do Zarzadzenia
Nr SG.0050.160.43.2017
Wojta Gminy Zebrzydowice

z dnia 13 listopada 2017r.

FORMULARZ ZGLASZANIA UWAG / PROPOZYCJI

do projektu "Programu Wspieranie Rodziny w Gminie Zebrzydowice na lata 201 8 - 2020".

Nazwa osoby / podmiotu zgtaszajacego uwagi / propozycje:

Imie i nazwisko

| Instytucja

Adres do korespondencji

E-mail

iTeIJfax

Zgloszone uwagi / propozycje:

Lp.| Wskazanie w projekcie Proponowane rozwiezanie Uzasadnienie
proponowanej zmiany




