DZIENNIK URZEDOWY

WOJEWODZTWA WIELKOPOLSKIEGO

Poznan, dnia 30 kwietnia 2019 r. Elektronicznie podpisany przez:

Lidia Przewozna
Data: 30.04.2019 09:28:50

Poz. 4421

UCHWALA NR XI1/85/2019
RADY MIEJSKIEJ TRZEMESZNA

z dnia 24 kwietnia 2019 .

w sprawie wysokosci Srodkow finansowych przeznaczonych na pomoc zdrowotng dla nauczycieli
korzystajacych z opieki zdrowotnej i okreslenia rodzajow swiadczen w ramach tej pomocy oraz
warunkow i sposobéw ich przyznawania.

Na podstawie art. 18 pkt 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz.U. z2018r.,
poz. 994 z p6zn. zm.), art. 72 ust. 1 i 4 oraz art.91d pkt 1 ustawy z dnia 26 stycznia 1982 r. — Karta Nauczyciela
(Dz.U. z 2018 r. poz. 967, z p6zn. zm.), Rada Miejska Trzemeszna uchwala, co nastepuje:

§ 1. W budzetach jednostek o$wiatowych, dla ktéorych organem prowadzacym jest Gmina Trzemeszno
tworzy si¢ fundusz przeznaczony na pomoc zdrowotng dla nauczycieli korzystajacych z opieki zdrowotnej,
jako 0,3 % odpisu od planowanych na dany rok budzetowy wynagrodzen nauczycieli zatrudnionych
W jednostkach o$wiatowych, dla ktorych organem prowadzacym jest Gmina Trzemeszno, zwany dalej
Funduszem Zdrowotnym.

§ 2. Do korzystania z Funduszu uprawnieni s3:

1) nauczyciele zatrudnieni w jednostkach os$wiatowych, dla ktérych organem prowadzacym jest Gmina
Trzemeszno, w wymiarze co najmniej w % obowigzujacego wymiaru zajeé,

2) byli nauczyciele danej szkoty lub przedszkola, zespotu szkol, ktorzy przeszli na emeryture, rente lub
nauczycielskie §wiadczenie kompensacyjne z jednostek oswiatowych, dla ktérych Gmina jest organem
prowadzacym. Uwaga - emeryt / rencista, ktory podjal prac¢ moze ubiega¢ si¢ o pomoc zdrowotna, jako
tzw. nauczyciel czynny, w jednostce, w ktorej pracuje. Po zakonczonym stosunku pracy tylko tam korzysta
Z w/w pomocy, juz jako emeryt badz rencista.

§ 3. Pomoc zdrowotna moze by¢ przyznana osobom uprawnionym, w formie $wiadczenia pieni¢znego na
czesciowe pokrycie wydatkéw poniesionych w zwigzku z:

1) przewlekta chorobg osoby uprawnionej,

2) leczeniem szpitalnym z koniecznoscia dalszego przebywania w domu,

3) dlugotrwatym leczeniem specjalistycznym,

4) zakupem lekow i poniesionych wydatkow zwigzanych z leczeniem specjalistycznym lub poszpitalnym,

5) zakupem wyrobow medycznych, $rodkow pomocniczych, sprzetu iurzadzen rehabilitacyjnych
umozliwiajagcych lub utatwiajacych proces rehabilitacji leczniczej —przyshugujacych na podstawie
skierowania wystawionego przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego.

§ 4. Wysokosc¢ przyznawanego swiadczenia zdrowotnego uzaleznia si¢ od:
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1) przebiegu choroby oraz od okoliczno$ci z tym zwigzanych biorac pod uwage sytuacje materialng osob
uprawnionych (koniecznos$¢ stosowania specjalistycznych lekow, zapewnienia dodatkowej opieki chorego,
dojazdu do lekarza, itp.),

2) wysokos$ci udokumentowanych poniesionych przez osoby uprawnione kosztow leczenia,
3) sytuacji losowej wywotanej choroba,
4) poziomu dochodu na jednego cztonka rodziny.

§ 5. 1. Warunkiem przyznania swiadczenia zdrowotnego jest ztozenie przez osoby uprawnione wniosku na
obowigzujacym druku, ktory stanowi zalgcznik nr 1 do uchwaty.

2. Wnioski o przyznanie zapomogi zainteresowani nauczyciele (w tym emeryci i rencisci, nauczyciele
przebywajacy na $wiadczeniach kompensacyjnych) sktadajg w sekretariacie szkoty/przedszkola/zespotu szkot,
w terminach do konca lutego, maja, sierpnia i listopada w danym roku.

3. Za date ztozenia wniosku przyjmuje si¢ date ztozenia dokumentacji pozbawionej uchybien formalnych —
data wptywu do sekretariatu.

4. Do wniosku nalezy dotaczyc¢:

1) aktualne zaswiadczenie lekarskie od lekarza specjalisty lub lekarza rodzinnego potwierdzajace: leczenie
zwiazane z przewlekla lub ciezka choroba, leczenie specjalistyczne lub szpitalne, koniecznos¢ stosowania
protez, sprzetu rehabilitacyjnego, aparatury medycznej,

2) dokumenty potwierdzajace poniesione koszty zwigzane zleczeniem lub zakupem protez, sprzgtu
rehabilitacyjnego, aparatury medycznej.

5. Wniosek 0 przyznanie osobom uprawnionym $wiadczenia zdrowotnego moze zlozyé: osoba
zainteresowana lub opiekun prawny, jezeli nauczyciel nie jest zdolny osobiScie do czynnosci w tym zakresie.

§ 6. 1. Srodkami, o ktorych mowa w § 1 zarzadza Dyrektor jednostki o$wiatowej.

2. W celu racjonalnego i jawnego gospodarowania funduszem zdrowotnym Dyrektor jednostki o§wiatowej
powoluje Komisje Zdrowotna, w sktad ktorej wchodza pracownicy jednostki o§wiatowe] oraz przedstawiciele
zaktadowych organizacji zwigzkowych.

3. Do zadan Komisji Zdrowotnej nalezy rozpatrzenie wnioskOw i przyznanie pomocy finansowej
z funduszu w zalezno$ci od posiadanych srodkow.

4. Komisja Zdrowotna sporzadza protokot ze swoich prac, ktéry nastepnie do wyptaty zatwierdza Dyrektor
jednostki oswiatowe;.

5. Obstuge Komisji Zdrowotnej prowadzi szkota, przedszkole, zespot szkot (jednostka oswiatowa), ktora
dysponuje funduszem.

6. Rozpatrywanie wnioskow odbywa si¢, co najmniej raz na kwartat.

§ 7. 1. Swiadczenie, oktorym mowa w§ 3 moze by¢ udzielone nieczesciej niz raz na rok.
W uzasadnionych szczegdlnych przypadkach §wiadczenie zdrowotne moze by¢ przyznane dwa razy do roku.

2. Wyplata §wiadczenia dokonywana jest wciagu 5dni przez Referat ds. obstugi jednostek
organizacyjnych Gminy Trzemeszno, od dnia wplywu dokumentu — protokotu z posiedzenia Komisji
Zdrowotnej podpisanego przez wszystkich cztonkéw komisji oraz zatwierdzonego przez dyrektora jednostki do
wypltaty wraz z podaniem informacji niezbednych do zrealizowania przelewow.

§ 8. Wykonanie Uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Trzemeszna oraz dyrektorom szkot, przedszkoli
i jednostek oswiatowych, dla ktorych organem prowadzgcym jest Gmina Trzemeszno.

§ 9. Uchwala podlega opublikowaniu w Dzienniku Urzedowym Wojewodztwa Wielkopolskiego i wchodzi
w zycie po uptywie 14 dni od dnia opublikowania.

Przewodniczacy Rady
(-) Benedykt Nitka
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Zalagcznik nr | do Uchwaly XIV85/2019
Rady Miejskiej Trzemeszna
z dnia 24 kwietnia 2019 .
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Wyrazam zgode na preetwarzanic moich danych osobowych dla potrzeb niczbednych do preyznania pomocy adrowotnej dia
naucEycieh zgodnie z Ustawsg # dnia 29.08.1997 r. o ochronie danyeh osobowyeh (DeU.z 2014, poz 1182 e z2m_)

(pedpis wnioskodawey)
W zalgczeniu:
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