UCHWALA NR 152/XXVIII/21
RADY GMINY NOWA BRZEZNICA

z dnia 18 maja 2021 r.

w sprawie uchwalenia '""Regulaminu udzielania pomocy zdrowotnej dla nauczycieli zatrudnionych
w placowkach oswiatowych, dla ktorych organem prowadzacym jest Gmina Nowa Brzeznica"'.

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15, art. 40 ust. 1, art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie
gminnym (t.j. Dz. U. 22020 r. poz. 713, 1378), art. 72 ust. 1 i art. 91 d pkt 1 ustawy z dnia 26 stycznia 1982 r.
Karta Nauczyciela (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 2215; z 2021 poz. 4) uchwala si¢, co nastepuje:

§ 1. Uchwala si¢ "Regulamin udzielania pomocy zdrowotnej dla nauczycieli zatrudnionych w placowkach
oswiatowych, dla ktorych organem prowadzacym jest Gmina Nowa Brzeznica", stanowiacy Zalgcznik Nr 1 do
niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Wojtowi Gminy Nowa Brzeznica.

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od dnia ogloszenia w Dzienniku Urzedowym
Wojewodztwa Lodzkiego.

Przewodniczacy Rady Gminy

Elzbieta Sterczewska
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Zatacznik do uchwaty Nr 152/XXVIII/21
Rady Gminy Nowa Brzeznica
z dnia 18 maja 2021 r.

Regulamin udzielania pomocy zdrowotnej dla nauczycieli zatrudnionych
w placowkach oswiatowych Gminy Nowa Brzeznica

§ 1. 1. W budzecie Gminy Nowa Brzeznica przeznacza si¢ corocznie odpowiednie $rodki finansowe,
w wysoko$ci okreslonej w uchwale budzetowej, z przeznaczeniem na pomoc zdrowotng dla nauczycieli
korzystajacych z opieki zdrowotne;.

2. Srodkami finansowymi przeznaczonymi na pomoc zdrowotng dla nauczycieli dysponuje Wéjt Gminy
Nowa Brzeznica.

§ 2. Osobami uprawnionymi do korzystania ze §wiadczen pomocy zdrowotnej sg nauczyciele zatrudnieni
w placowkach o$wiatowych prowadzonych przez Gming Nowa Brzeznica w tgcznym wymiarze co najmniej
potowy obowiazujacego wymiaru zaje¢ oraz nauczyciele placowek o§wiatowych prowadzonych przez Gming
Nowa Brzeznica, ktorzy przeszli na emeryture, rente lub pobieraja nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne.

§ 3. 1. Wysokos¢ jednorazowej zapomogi zdrowotnej ustala Wojt Gminy Nowa BrzezZnica w zaleznos$ci od
wysokosci $rodkow funduszu zdrowotnego, sytuacji materialnej wnioskodawcy oraz ilo$ci zlozonych
wnioskow.

2. Pomoc zdrowotna udzielana jest w formie zapomogi, ktora ma charakter uznaniowy.

§ 4. Zapomoga zdrowotna przyznawana jest nauczycielom, ktorzy:
1) lecza si¢ z powodu przewlektej lub cigzkiej choroby i ponosza state koszty zwiazane z choroba;
2) dlugotrwale korzystaja z pomocy lekarza — specjalisty i badan specjalistycznych;
3) ponosza koszty leczenia sanatoryjnego, ktore nie jest refundowane przez zadng instytucje;

4) ponosza koszty zakupu sprzetu rehabilitacyjnego ze wzgledu na posiadane schorzenia lub
niepetlnosprawnosci;

5) stosuja profilaktyke zdrowotng np. zakup szczepien ochronnych;

§ 5. 1. Z wnioskiem o przyznanie zapomogi zdrowotnej z funduszu zdrowotnego wystepuje nauczyciel
osobiscie lub za posrednictwem cztonka rodziny lub innej osoby, jezeli sytuacja zdrowotna nie pozwala na
osobiste stawienie si¢.

2. Wz6r wniosku o przyznanie zapomogi zdrowotnej stanowi Zatgcznik Nr 1 do niniejszego Regulaminu.
3. Do wniosku nalezy dotaczyc¢:
1) aktualne zaswiadczenie lekarskie, potwierdzajace korzystanie z opieki zdrowotnej;

2) dokumenty potwierdzajace poniesione koszty leczenia wystawione na nauczyciela ubiegajacego si¢
0 pomoc zdrowotna;

3) dokumenty potwierdzajace wysoko§¢ dochodow (brutto) nauczyciela, wspoimatzonka i dorostych
cztonkow rodziny, pozostajacych we wspolnym gospodarstwie domowym, ze wszystkich zrédet przychodu
z miesigca bezposrednio poprzedzajacego ztozenie wniosku.

4. Wnioski o przyznanie zapomogi zdrowotnej dla nauczycieli rozpatrywane beda raz w roku, ftj.
W miesigcu wrzesniu.

5. Wnioski nalezy ztozy¢ do Wojta Gminy Nowa Brzeznica w terminie do dnia 31 sierpnia kazdego roku.

§ 6. 1. Decyzje o przyznaniu zapomogi zdrowotnej podejmuje Wojt Gminy Nowa Brzeznica po uprzednim
zaopiniowaniu wniosku przez komisj¢ zdrowotna.

2. Komisje, o ktorej mowa w ust. 1 powotuje Wojt Gminy Nowa Brzeznica w sktadzie:

1) pracownik Urzgdu Gminy Nowa Brzeznica;
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2) przedstawiciel Rady Pedagogicznej placowki o§wiatowe;;
3) przedstawiciel zwigzku zawodowego zrzeszajacego nauczycieli placowki o§wiatowe;.
3. Obstuge administracyjno-organizacyjng Komisji zapewnia Urzad Gminy w Nowej Brzeznicy.

4. Cztonkowie Komisji zobowigzani sa do zlozenia o$wiadczen o zachowaniu tajemnicy danych osob
ubiegajacych si¢ o przyznanie pomocy zdrowotne;j.

5. Przy rozpatrywaniu przez komisj¢ wnioskOw o przyznanie zapomogi zdrowotnej bierze si¢ pod uwage
nie tylko wysokos¢ dodatkowych kosztoéw poniesionych przez nauczyciela w zwiazku z przeprowadzeniem
leczenia, ale rowniez caloksztatt okoliczno$ci wplywajacych na sytuacje materialng.

§ 7. Pomoc finansowa z funduszu zdrowotnego moze by¢ przyznawana nauczycielowi nie czgsciej niz raz
w roku.

§ 8. O przyznaniu pomocy zdrowotnej i jej wysokosci lub odmowie przyznania pomocy zdrowotnej, Wojt
Gminy Nowa Brzeznica zawiadamia w formie pisemnej wnioskodawcg.

§ 9. Srodki funduszu zdrowotnego niewykorzystane w danym roku budzetowym nie przechodza na rok
nastepny.
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Zatacznik Nr 1
do Regulaminu udzielania

pomocy zdrowotnej dla nauczycieli

miejscowos¢, data

nazwa szkoty, w ktorej nauczyciel

jest lub byt zatrudniony

Wéjt Gminy

Nowa Brzeznica

Whiosek
Zwracam si¢ z prosba o przyznanie pomocy zdrowotne;j.

Uzasadnienie:

Przyznang pomoc zdrowotng prosz¢:

[] - wyptaci¢ w kasie Urzedu Gminy Nowa Brzeznica,

L - el i s e e

Oswiadczam, ze w miesigcu bezposrednio poprzedzajagcym zlozenie wniosku moja rodzina

uzyskala dochody w podanych nizej wysokosciach:

1. Dochod wnioskodawey (DIUtO): .......o.iiiiiiiiiiiieieie e

2. Dochdod wspdotmatzonka i1 czlonkdéw rodziny pozostajgcych we wspdlnym gospodarstwie
680000 11 B o)LL T T I T

3. Razem dochoéd (brutto) z miesigca bezposrednio poprzedzajacego ztozenie wniosku:

4. Miesigczny dochdd na jedng 0S0DE W rOdZINIE: .. ...oouiiuiiiiiiiiiiiiiiieicece e
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Oswiadczam, ze powyzsze dane obejmujg wszystkich cztonkéw mojej rodziny oraz wszystkie
przychody uzyskiwane w mojej rodzinie. Swiadom odpowiedzialnosci karnej z art. 233 §1
Kodeksu karnego (Dz. U. z 2020 r. 1444 ze zm.) za falszywe zeznanie oswiadczam, ze
przedstawione we wniosku informacje s3 zgodne ze stanem faktycznym.
Do wniosku zatgczam:
— aktualne zaswiadczenie lekarskie, potwierdzajgce korzystanie z opieki zdrowotnej;
— dokumenty potwierdzajace poniesione koszty leczenia, o ktérych mowa w § 5 ust. 3 pkt
2 Regulaminu, wystawione na nauczyciela ubiegajgcego si¢ o pomoc zdrowotng;
— dokumenty potwierdzajace wysokos¢ dochodow (brutto) nauczyciela, wspdhmalzonka
i dorostych cztonkdw rodziny, pozostajacych we wspolnym gospodarstwie domowym,
ze wszystkich zrodet przychodu z miesigca bezposrednio poprzedzajacego ztozenie

wniosku.

(miejscowosc i data) (podpis Wnioskodawcy)

Opinia dyrektora placowki oswiatowej, w ktorej nauczyciel jest lub byt zatrudniony (w zakresie

zatrudnienia, nieobecno$ci nauczyciela w szkole z powodu choroby):

(miejscowos¢ i data) (pieczgc i podpis Dyrektora placowki o$wiatowej)

Id: DFB22E8F-3CD0-470E-8445-827E17AA2706. Podpisany Strona 5



	Uchwała
	Paragraf 1
	Paragraf 2
	Paragraf 3

	Załącznik 1
	Załącznik 1 Paragraf 1
	Załącznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2

	Załącznik 1 Paragraf 2
	Załącznik 1 Paragraf 3
	Załącznik 1 Paragraf 3 Ustęp 2

	Załącznik 1 Paragraf 4
	Załącznik 1 Paragraf 4 Punkt 1
	Załącznik 1 Paragraf 4 Punkt 2
	Załącznik 1 Paragraf 4 Punkt 3
	Załącznik 1 Paragraf 4 Punkt 4
	Załącznik 1 Paragraf 4 Punkt 5

	Załącznik 1 Paragraf 5
	Załącznik 1 Paragraf 5 Ustęp 2
	Załącznik 1 Paragraf 5 Ustęp 3
	Załącznik 1 Paragraf 5 Ustęp 3 Punkt 1
	Załącznik 1 Paragraf 5 Ustęp 3 Punkt 2
	Załącznik 1 Paragraf 5 Ustęp 3 Punkt 3

	Załącznik 1 Paragraf 5 Ustęp 4
	Załącznik 1 Paragraf 5 Ustęp 5

	Załącznik 1 Paragraf 6
	Załącznik 1 Paragraf 6 Ustęp 2
	Załącznik 1 Paragraf 6 Ustęp 2 Punkt 1
	Załącznik 1 Paragraf 6 Ustęp 2 Punkt 2
	Załącznik 1 Paragraf 6 Ustęp 2 Punkt 3

	Załącznik 1 Paragraf 6 Ustęp 3
	Załącznik 1 Paragraf 6 Ustęp 4
	Załącznik 1 Paragraf 6 Ustęp 5

	Załącznik 1 Paragraf 7
	Załącznik 1 Paragraf 8
	Załącznik 1 Paragraf 9

	Załącznik 2

