
 

NESOD: 2016-100255  1/1 

Przyg.: PS-II/365 

2016-100255 
Załącznik  

do Zarządzenia Nr 730/2016 

Prezydenta Miasta Rybnika  

z dnia 30 listopada 2016 r. 

 

………………………………………….. 

nazwa podmiotu 

 

………………………………………….. 

adres siedziby podmiotu (ulica, kod pocztowy, miejscowość) 

 

………………………………………… 

telefon, e-mail 

      Wydział Polityki Społecznej 

      Urząd Miasta Rybnika 

      ul. Bolesława Chrobrego 2 

      44-200 Rybnik 

 

Opinia dotycząca projektu uchwały w sprawie szczegółowych warunków umorzenia w całości lub w części, 

łącznie z odsetkami, odroczenia terminu płatności, rozłożenia na raty lub odstępowania od ustalenia opłaty  

za pobyt dziecka w pieczy zastępczej oraz opłaty za wyżywienie i zakwaterowanie dziecka umieszczonego przez 

sąd w zakładzie opiekuńczo-leczniczym, w zakładzie pielęgnacyjno-opiekuńczym lub w zakładzie rehabilitacji 

leczniczej * 

 

 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………… 

* Propozycję wprowadzenia zmian należy uzasadnić. 

 

           

 

      

 

  .………………................................................................................... 
                                     (pieczęć podmiotu i podpis osoby/osób uprawnionej/-ych do reprezentowania podmiotu) 

 

 

    

 


