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UCHWALA NR XXVIII/189/16
RADY GMINY KORYTNICA

z dnia 28 pazdziernika 2016 r.

w sprawie ustalenia Regulaminu okres$lajacego rodzaj §wiadczen przyznawanych w ramach pomocy
zdrowotnej oraz warunKi i sposob ich przyznawania nauczycielom szkol, dla ktérych organem
prowadzacym jest gmina Korytnica

Na podstawie art. 72 ust.1 w zwigzku z art. 91d pkt 1 ustawy z dnia 26 stycznia 1982 r. - Karta Nauczyciela
(Dz. U. 22014 r. poz.191 ze zm.) Rada Gminy Korytnica uchwala, co nastepuje:

§ 1. Ustala si¢ Regulamin okres$lajacy rodzaj swiadczen przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej oraz
warunki i sposob ich przyznawania nauczycielom szkot i placowek dla ktorych organem prowadzacym jest
gmina Korytnica, stanowiacy Zatacznik Nr 1 do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Wojtowi Gminy Korytnica

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

Przewodniczacy Rady Gminy

Janusz Tarapata
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Zakacznik Nr 1 do Uchwaty Nr XX VIII/189/16
Rady Gminy Korytnica
z dnia 28 pazdziernika 2016 r.

Regulamin okres$lajacy rodzaj $wiadczen przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej oraz warunki i sposob
ich przyznawania nauczycielom szkot, dla ktorych organem prowadzacym jest gmina Korytnica.

§1.

Niniejszy regulamin okresla;

1) rodzaje swiadczen przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli korzystajacych z opieki
zdrowotnej,

2) warunki przyznawania §wiadczen w ramach pomocy zdrowotne;j,

3) sposob przyznawania §wiadczen w ramach pomocy zdrowotne;j

§2.
1. Pomoc zdrowotna przyznawana jest nauczycielom korzystajacym z opieki zdrowotnej w zwigzku z:
1) dlugotrwala choroba (choroba nieuleczalna, choroba przewlekla),
2) dlugotrwatym leczeniem specjalistycznym,
3) nagtym zdarzeniem losowym (nagla cigzka choroba, wypadkiem),
4) leczeniem szpitalnym z koniecznoscig dalszego leczenia w domu,

2. Swiadczenie przyznawane w ramach pomocy zdrowotnej obejmuje refundacje catosci lub czesci
poniesionych przez nauczyciela kosztow:

1) specjalistycznego leczenia, w tym korzystania z konsultacji lekarza specjalisty, wykonywania na podstawie
skierowania specjalistycznych badan diagnostycznych lub zabiegdéw medycznych,

2) opieki nad chorym w domu; w tym zapewnienia dodatkowej opieki, korzystania z ustug pielggnacyjno
opiekunczych,

3) zakupu lekéw zleconych przez lekarza zwigzanych z procesem leczenia,

4) zakupu niezbgdnych wyrobéw medycznych lub §rodkéw pomocniczych zleconych przez lekarza lub osobg
uprawniong

§ 3.
1. Pomoc zdrowotna udzielana jest w formie jednorazowego swiadczenia pieni¢znego.
2. Wysokos$¢ przyznanej pomocy zdrowotnej uzalezniona jest od:

1) rodzaju i przebiegu choroby, a takze innych okolicznoséci zwigzanych z choroba, majacych wptyw na
sytuacj¢ materialng nauczyciela,

2) wysokosci udokumentowanych poniesionych przez nauczyciela kosztow, o ktorych mowa w § 2 ust. 2,w
odniesieniu do sytuacji materialnej nauczyciela,

3) wysokosci srodkoéw finansowych zaplanowanych w budzecie gminy na pomoc zdrowotng dla nauczycieli
oraz liczby pozytywnie rozpatrzonych wnioskow.

§ 4.

1. Warunkiem przyznania pomocy zdrowotnej jest zlozenie przez nauczyciela wniosku na druku
stanowigcym zatgcznik nr 1 do niniejszego regulaminu .
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2. Do wniosku nalezy zataczyc¢:

1) aktualne zaswiadczenie lekarskie potwierdzajace leczenie nauczyciela (okreslenie charakteru choroby,
stosowane leczenie i1 wskazania dotyczace zdiagnozowanego schorzenia: zlecone leki, leczenie
specjalistyczne, konieczno$¢ wykonywania badan diagnostycznych lub zabiegéw, konieczno$¢ zapewnienia
choremu dodatkowej opieki), wystawione w roku ubiegania si¢ nauczyciela o przyznanie pomocy
zdrowotnej,

2) poniesione koszty (udokumentowane imienng fakturg ) zwigzane z leczeniem Iub zakupem sprzetu
rehabilitacyjnego, aparatury medycznej

§ 5.

1. Wniosek o przyznanie pomocy zdrowotnej sklada si¢ do Wojta Gminy, za posrednictwem dyrektora
szkoty w terminie do dnia 31 pazdziernika danego roku.

2. Nauczyciele emeryci, renciSci 1 otrzymujacy nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne skladaja
wniosek do dyrektora szkoly , w ktorej byli zatrudnieni przed przejsciem na emeryture , rente lub
nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne .

§6.
1. Decyzje o przyznaniu lub odmowie przyznania pomocy z funduszu zdrowotnego
oraz jego wysokosci podejmuje Wojt Gminy Korytnica.

2.0 przyznaniu pomocy zdrowotnej i jej wysokosci lub odmowie przyznania pomocy zdrowotnej
nauczyciel zawiadamiany jest pisemnie.
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Zakacznik Nr 2 Regulaminu okres$lajacego rodzaj swiadczen
przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej oraz warunki
i sposob ich przyznawania nauczycielom szkoét, dla ktorych

organem prowadzacym jest gmina Korytnica

WNIOSEK

0 przyznanie pomocy zdrowotnej

(status nauczyciela: czynny zawodowo, emeryt itd)

Wypelnia dyrektor szkoly :

Potwierdza Si¢, Z€ Pan(i) ........ccoceriieriiiriiriisie ettt jest osoba uprawniong do
korzystania z pomocy zdrowotnej dla nauczycieli, tj.:
1) jest nauczycielem zatrudNiONYM W ...occocviiviiiiiiiniieieeieeie e e e ereeveesneens w lacznym wymiarze
...................... etatu;
2) jest nauczycielem, ktory przed przejSciem na emeryturg, rente lub nauczycielskie $wiadczenie
kompensacyjne byt ZatrUdNiONy W........cccviiiiiiiiiiieiiie ettt ettt e ee et e e et e e s b e e ssbeessbaeessaeensaeessseessseesnnes
(pieczatka szkoty) (data i podpis dyrektora szkoty)

Zwracam sie¢ z prosba o przyznanie mi pomocy zdrowotnej. Zlozenie wniosku uzasadniam :

Whioskuje o przyznanie kwoty.................c......... zt z tytutu poniesionych kosztéw leczenia.
Przyznane $wiadczenie prosze¢ przekazaé na konto:

Do wniosku zalaczam nastepujace dokumenty :
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1) aktualne zaswiadczenie lekarskie o chorobie 1 wskazaniach dot. leczenia (wystawione w roku ubiegania si¢
nauczyciela o przyznanie pomocy zdrowotnej),

2) oryginalne imienne dokumenty (rachunki, faktury) potwierdzajace poniesione koszty leczenia .

(data i podpis nauczyciela)
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