
UCHWAŁA NR ....................
ZARZĄDU POWIATU RACIBORSKIEGO

z dnia .................... 2019 r.

w sprawie konsultacji projektu rozkładu godzin pracy aptek ogólnodostępnych 

na terenie powiatu raciborskiego.

Na podstawie art. 32 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorządzie powiatowym (t. j. 

Dz. U. z 2019 r., poz. 511 ze zm.) w związku z uchwałą nr III/29/2018 Rady Powiatu Raciborskiego                           

z dnia 18 grudnia 2018 r. w sprawie określenia szczegółowych zasad i trybu przeprowadzania konsultacji 

z Powiatową Radą Działalności Pożytku Publicznego w Raciborzu lub organizacjami pozarządowymi           

oraz podmiotami, o których mowa w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku 

publicznego i o wolontariacie projektów aktów prawa miejscowego w dziedzinach dotyczących 

działalności statutowej organizacji (Dz. Urz. Woj. Śl. z 2018 r., poz. 8283)

ZARZĄD POWIATU RACIBORSKIEGO
uchwala, co następuje:

§ 1. Zarządza się przeprowadzenie konsultacji projektu rozkładu godzin pracy aptek 
ogólnodostępnych na terenie powiatu raciborskiego, który stanowi załącznik nr 1 do niniejszej uchwały. 

§ 2. 1. Konsultacje przeprowadza się w celu poznania opinii organizacji pozarządowych i podmiotów, 
o których mowa w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego 
i o wolontariacie na temat projektu, o którym mowa w § 1 niniejszej uchwały. 

2. Konsultacje projektu, o którym mowa w § 1 niniejszej uchwały, przeprowadza się z organizacjami 
pozarządowymi oraz podmiotami, o których mowa w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. 
o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie działającymi na terenie powiatu i na rzecz 
mieszkańców powiatu.

3. Konsultacje przeprowadza się w formie:

1)pisemnego wyrażania opinii z wykorzystaniem formularza, stanowiącego załącznik nr 2 do niniejszej 
uchwały – kierowanymi na adres: Referat Spraw Społecznych Starostwa Powiatowe w Raciborzu, 
Plac Okrzei 4, 47-400 Racibórz;

2)elektronicznego wyrażenia opinii, z wykorzystaniem formularza stanowiącego załącznik 
nr 2 do niniejszej uchwały – kierowanymi na adres: spoleczny@powiatraciborski.pl.

4. Termin przeprowadzenia konsultacji:

1)rozpoczęcie konsultacji 09.12.2019 r.

2)zakończenie konsultacji 16.12.2019 r.

5. Osobą upoważnioną do kontaktu z organizacjami pozarządowymi i podmiotami, o których mowa 
w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie 
jest Aleksander Kasprzak Kierownik Referatu Spraw Społecznych Starostwa Powiatowego w Raciborzu:

- Racibórz, Plac Stefana Okrzei 4 pokój 9B,

- tel: 32 45 97 347, fax: 32 45 97 387, e-mail: spoleczny@powiatraciborski.pl.

§ 3. 1. Wykonanie uchwały powierza się Kierownikowi Referatu Spraw Społecznych.
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2. Nadzór nad wykonaniem uchwały sprawować będzie Wicestarosta.

§ 4. Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
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Uzasadnienie 

Zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku 

publicznego i o wolontariacie (t. j. Dz. U. z 2019 r., poz. 688 ze zm.) organy administracji 

publicznej prowadzą działalność w sferze zadań publicznych we współpracy z organizacjami 

pozarządowymi oraz podmiotami, o których mowa w art. 3 ust. 3 ustawy. Współpraca ta, 

polega między innymi na konsultowaniu projektów aktów normatywnych. Zgodnie                                      

z wytycznymi Wydziału Nadzoru Prawnego Śląskiego Urzędu Wojewódzkiego w Katowicach 

uchwała rady powiatu dotycząca określenia rozkładu godzin pracy aptek ogólnodostępnych 

jest aktem prawa miejscowego. 

Realizując uchwałę nr III/29/2018 Rady Powiatu Raciborskiego z dnia                                  

18 grudnia 2018 r. Zarząd Powiatu kieruje do konsultacji przez organizacje pozarządowe                           

oraz podmioty, o których mowa w art. 3 ust. 3 ustawy projekt rozkładu godzin pracy aptek 

ogólnodostępnych na terenie powiatu raciborskiego. 

Wobec powyższego, w tym stanie prawnym i faktycznym, podjęcie uchwały                                        

jest celowe i uzasadnione.  
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Załącznik 

do uchwały …………………… 

Zarządu Powiatu Raciborskiego 

z dnia ………………………….. 

Rozkład godzin pracy aptek ogólnodostępnych na terenie powiatu raciborskiego. 
 

Lp. Apteka Telefon Pon.- pt. Sobota 
Niedziela 

 
Pora nocna 

Święta                

i inne dni 

wolne      

od pracy 

1. ABC Auchan, Racibórz ul. Rybnicka 97 32/417-10-48 800 – 2100 800 – 2100 900 - 2000* - - 

2. ABC Ocicka, Racibórz ul. Ocicka 51A 32/415-56-20 800 – 1830 800 – 1400 - - - 

3. ABC Bosacka, Racibórz ul. Bosacka 61 32/418-16-08 800 – 1800 800 – 1800 - - - 

4. 
Pod Różami – Centrum Farmaceutyczne,  

 Racibórz ul. Wojska Polskiego 15 
32/415-10-09 800 – 1900 800 – 1300 - - - 

5. Apteka Zdrowit, Racibórz ul. Katowicka 4 32/417-63-12 800 – 2000 800 – 1400 - - - 

6. Apteka „Kolejowa”, Racibórz ul. Kolejowa 20 32/453-29-12 800 – 1800  - - - 

7. „Św. Kosmy i Damiana”, Racibórz ul. Gamowska 3 32/755-50-64 800 – 2000 800 – 2000 - - - 

8. „Św.Mikołaja”, Racibórz ul. K. Londzina 34-36 32/415-89-38 800 – 2000 800 – 1400 - - - 

9. Dr. Max, Racibórz ul. Opawska 45 32/414-95-77 800 – 2100 800 – 2100 1000 – 1600* - - 

10. 
Pod Różami Centrum Farmaceutyczne, 

Racibórz ul. Ogrodowa 40 
32/415-27-53 700 – 2200 700 – 2200 800 – 2200 - 800 – 2200 

11. Pod Różami – Śródmiejska, Racibórz ul. Długa 21 32/415-38-64 800 – 1900 800 – 1400 - - - 

12. 
Pod Różami – Opawska 124, Centrum 

Farmaceutyczne, Racibórz ul. Opawska 124A 
32/720-59-46 730 – 2100 800 – 1600 - - - 

13. 
Pod Różami Centrum Farmaceutyczne 

Galeria Srebrna, Racibórz ul. Opawska 7 
32/414-70-49 800 – 1900 800 – 1400 - - - 

14. 
Pod Różami – Mickiewicza – Centrum 

Farmaceutyczne, Racibórz ul. Mickiewicza 5  
32/417-04-64 730 – 2000 800 – 1500 - - - 

15. 
Pod Różami – Centrum Farmaceutyczne, Racibórz 

ul. Rynek 12  
32/720-59-98 730 – 2000 800 – 1500 - - - 

16. 
Pod Różami  – Książęca – Centrum 

Farmaceutyczne, Racibórz ul. Książęca 12 
32/720-59-61 700 – 2000 700 – 1500 - - - 

17. 
Pod Różami 24h Centrum Farmaceutyczne, 

Racibórz ul. Opawska 33 
32/415-49-51 C A Ł O D O B O W A  

18. 
Pod Różami – Markowice – Centrum 

Farmaceutyczne ul. Gliwicka 21B, Markowice 
32/750 -57-37  730 – 1900 800 – 1500  - - - 

19. Przy Rondzie, Racibórz ul. Opawska 89 32/415-25-80 800 – 2000 800 – 1400 - - - 

20. „Victoria”, Racibórz ul. Mickiewicza 19b/11 32/415-39-15 800 – 1800  - - - 

21. Apteka Zdrowit, Racibórz ul. Nowa 3-5 32/419-91-44 800 – 2000 800 – 1400 - - - 

22. 
Apteka Kolegialna, Krzyżanowice ul. Tworkowska 

5 
32/419-44-05 900 – 1700 900 – 1400 - - - 

23. Apteka im. św. Wacława, Krzanowice ul. Rynek 3 32/410-80-63 800 – 1700 800 – 1300 - - - 

24. 
Apteka „Na Osiedlu”,Kuźnia Raciborska               

ul. Moniuszki 3 
32/419-20-31 900 – 1800 900 – 1400 - - - 

25. 
Apteka MARGOFARM Sp. z o.o., Kuźnia 

Raciborska ul. Kościelna 1 
32/419-10-50 730 – 1900 730 – 1300 - - - 

26. 
Apteka MARGOFARM, Kuźnia Raciborska,                

ul. Kozielska 2 
32/419-26-16 800 – 1900 800 – 1400 - - - 

27. 
Apteka „Św. Kosmy i Damiana”, Nędza                

ul. Sobieskiego 17 
32/410-23-13 900 – 1700 800 – 1300 - - - 

28. Apteka, Pietrowice Wielkie ul. Jana Pawła II nr 7 32/419-80-43 800 – 1800 900 – 1200 - - - 

29. Apteka „Esculap”, Rudy, ul. Rogera 3 32/457-12-22 730 – 1830 800 – 1300 - - - 

30. Apteka, Tworków, ul. Parkowa 1  32/419-65-21 
pn.-czw. 830 – 1700 

pt. 830 – 1500 - - - - 

        *Oprócz niedziel, o których mowa w ustawie z dnia 10 stycznia 2018 r. o ograniczeniu handlu w niedziele i święta oraz w niektóre inne dni  

         (Dz. U. z 2018 r., poz. 305 ze zm.). 
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Załącznik nr 2 

do uchwały nr ………………... 

Zarządu Powiatu Raciborskiego 

z dnia …………………………. 

……………………………………………… 

                 (nazwa organizacji) 

 

……………………………………………… 

                   (dane adresowe) 

 

 

 

 

Opinie do projektu rozkładu godzin pracy aptek ogólnodostępnych na terenie powiatu 

raciborskiego. 

 

 

 

Lp. 

Paragraf, ustęp, 

punkt proponowany                 

do zmiany 

Proponowana zmiana 
Uzasadnienie 

proponowanej zmiany 

1.    

2.    

3.    

…    

…    

…    

…    

n*    

Opinie ogólne 
 

 

 

 

 

 

 

                                                                   ...……………………………………………………. 
                                                                                      (imię nazwisko osoby statutowo upoważnionej do reprezentacji organizacji) 

 
 

 
 

 

 
 

n* - liczba proponowanej kolejnej zmian                                                                                              
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