Uchwata Nr XIX/132/2008
Rady Powiatu w Wyszkowie
z dnia 31 marca 2008 r.

w sprawie okreslenia rodzaju Swiadczer; przyznawanych w ramach pomocy
zdrowotnej dla nauczycieli korzystajacych z opieki zdrowotnej oraz warunkéw
i sposobu ich przyznawania.

Na poclStawie art.12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998r. o samorzgdzie

powiatowym (Dz. U. z 2001r. Nr 142, poz. 1592 z pozn, zm.), art. 72 ust. 1i4, art. 91b ust.1
oraz art.91 d pkt 1 ustawy z dnia 26 stycznia 1982 r. - Karta Nauczyciela (Dz. U. z 2006 r. nr
97, poz. 674 z pbzn. zm.) uchwala sie, co nastepuje:

§1

W budzecie Powiatu Wyszkowskiego na kazdy rok kalendarzowy przeznacza si¢ srodki
finansowe w wys. 0,3% kwoty planowanej na wynagrodzenia zasadnicze nauczycieli
Zatrudnionych w placéwkach oswiatowych prowadzonych przez Powiat Wyszkowski na
pomoc zdrowotna dla nauczycieli zatrudnionych co najmniej w polowie obowiazujacego
wymiaru zaje¢ w szkolach, dla ktérych organem prowadzacym jest Powiat Wyszkowski
oraz nauczycieli po przejsciu na emeryture lub rente korzystajacych z opieki zdrowotnej ~
zwanych dalej nauczycielami.
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§2

Srodki finansowe wymienione w §1 tworza fundusz zdrowotny dla nauczycieli.
Srodkami finansowymi stanowiacymi fundusz zdrowotny dla nauczycieli dysponuje
Starosta Wyszkowski do wysokosci Srodk6éw ujetych w uchwale budzetowej na dany
rok, z tego:
1) 50% srodkéw finansowych przeznacza si¢ do wykorzystania w I pétroczu roku
budzetowego,
2) 50% srodkéw finansowych oraz niewykorzystane srodki z I péirocza,
przeznacza si¢ do wykorzystania w II p6troczu roku budzetowego.

§3

. Pomoc zdrowotna przyznawana jest w formie zapomogi pienigznej z tytulu

dlugotrwatej choroby.
Przez dtugotrwata chorobe rozumie sie:
1) chorobe, wskutek ktérej nauczyciel przebywat na zwolnieniu lekarskim,
nieprzerwanie, minimum 33 dni,
2) chorobg wymagajgca ciaglego leczenia.



§4

1. Starosta Wyszkowski powoluje komisje do rozpatrzenia wnioskéw o przyznanie
zapomogi pieni¢znej, zwang dalej komisja i opracowuje Regulamin jej pracy.
2. W skiad komisji wchodzi:
1) trzech przedstawicieli organu prowadzacego, w tym przewodniczacy komisji,
2) po jednym przedstawicielu zwiazkéw zawodowych dzialajacych w szkole.
3. Do zadan komisji nalezy zaopiniowanie wnioskéw o przyznanie zapomogi pienigzne;j.
4. Decyzj¢ o przyznaniu lub odmowie przyznania zapomogi pienigznej podejmuje
Starosta.
3. O sposobie rozpatrzenia podania wnioskodawca jest informowany w formie pisemne;.

§5

1. Nauczyciele ubiegajacy si¢ o ofrzymanie zapomogi pienieznej z funduszu
zdrowotnego skladaja do Starosty wniosek za posrednictwem Dyrektora Szkoty.

2. Wzér wniosku, o ktorym mowa w ust.1 stanowi zatacznik do niniejszej uchwaty.

. Do wniosku, o ktérym mowa w ust.1 dolacza sig kserokopie zwolnienia lekarskiego
lub za$wiadczenie lekarskie potwierdzajace, iz nauczyciel choruje na chorobe
wymagajaca ciaglego leczenia oraz o$wiadczenie o dochodach brutto przypadajacych
na czlonka rodziny, a w przypadku emeryta/rencisty odcinek emerytury lub renty

- z miesiaca poprzedzajacego zlozenie wniosku lub inny dokument potwierdzajacy
wysokos¢ tych swiadczen.

4. Do wniosku, o ktérym mowa w ust.] nauczyciel powinien dotaczy¢ rachunki za

leczenie oraz informacje o korzystaniu z pomocy finansowej z innych Zrodet,

5. Wniosek o przyznanie pomocy zdrowotnej moze ztozyé réwniez Dyrektor Szkoty oraz
zakladowa organizacja zwiazkowa.

6. Wnioski o przyznanie zapomogi pienieznej z funduszu zdrowotnego nalezy skladaé
do Dyrektora Szkoly, ktéry opiniuje wniosek i przekazuje go do kancelarii Starostwa
Powiatowego danego w terminach w danym roku kalendarzowym:

1) do 31 maja,
2) do 15 listopada.
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§6
Nauczyciel moze skorzystaé z pomocy zdrowotnej raz w roku kalendarzowym.
§7

Wykonanie uchwaly powierza si¢ Zarzadowi Powiatu.

§8

Uchwala wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od opublikowania w Dzienniku Urzgdowym
Wojewodztwa Mazowieckiego.




Zatacznik do Uchwaty

Nr XIX/132/2008 _
Rady Powiatu w Wyszkowie
Z dnia 31 marca 2008 r.
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(adres zamieszkania)

Do
Starosty Wyszkowskiego

Whiosek
0 przyznanie zapomogi pieni¢znej z funduszu zdrowotnego
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(podpisvnioskodawcy)
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