W zwigzku z prowadzonymi konsultacjami spotecznymi
szczegotowych warunkOw przyznawania i ustalania odpfatno$ci za ustugi opiekuncze i specjalistyczne ustugi

opiekuricze, z wytgczeniem specjalistycznych ustug opiekuriczych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi
oraz szczegofowych warunkow czesciowego lub catkowitego zwalniania od opfat, jak réwniez trybu ich
pobierania. prosimy o przekazywanie swoich uwag za pomocg formularza.

w sprawie projektu uchwaty dotyczgcej

Wypetniony formularz nalezy przestac¢ na adres poczty elektronicznej: swiadczenia.mops@mops.czeladz.pl

lub

dostarczy¢ osobiscie do Miejskiego Osrodka Pomocy Spofeczej w Czeladzi ul. 17 Lipca 27

FORMULARZ ZGLASZANIA UWAG

do dokumentu

Zgtaszane uwagi, postulaty, propozycje

Lp.

Czes¢ dokumentu, do ktorego
odnosi sie uwaga

Tres$é uwagi

Uzasadnienie uwagi

Informacja o zgtaszajagcym:

imie i nazwisko/
nazwa
instytucji/organizacji

e-mail

tel./faks




