Uchwalanr ............ projekt
Rady Powiatu w Goleniowie

zmieniajaca uchwale w sprawie okreslenia rodzajéow S$wiadczen przyznawanych
w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli oraz warunkéw i sposobu ich
przyznawania

Na podstawie art. 72 ust. 1 w zwigzku z art. 91d pkt 1 ustawy z dnia 26 stycznia
1982 r. Karta Nauczyciela (Dz. U. z 2014 r. poz. 191; z 2015 r. poz. 357) uchwala sig,
co nastepuje:

§ 1. W uchwale nr XX/182/12 Rady Powiatu w Goleniowie z dnia 20 grudnia 2012 r.
w sprawie okreslenia rodzajow $wiadczen przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej dla

nauczycieli oraz warunkéw 1 sposobu ich przyznawania wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1)

2)

3)

4)

§ 2 otrzymuje brzmienie:

»$ 2. llekro¢ w niniejszej uchwale jest mowa o:

1) ustawie — rozumie si¢ przez to ustawe z dnia 26 stycznia 1982 r. Karta
Nauczyciela (Dz. U. z 2014 r. poz. 191 z pdzniejszymi zmianami);

2) szkole — rozumie si¢ przez to jednostke¢ organizacyjng wymieniong w art. 1
ust. 1 ustawy, dla ktorej organem prowadzacym jest Powiat Goleniowski;

3) nauczycielu — rozumie si¢ przez to nauczyciela, wychowawce i innego
pracownika pedagogicznego zatrudnionego w szkole;

4) dyrektorze — rozumie si¢ przez to dyrektora szkoty;

5) staro$cie — rozumie si¢ przez to Staroste Goleniowskiego;

§ 7 otrzymuje brzmienie:

»3 7. 1. Rozstrzygniecie w przedmiocie przyznania pomocy zdrowotnej dla

nauczyciela podejmuje dyrektor, a dla dyrektora starosta.

2. Wnioski i rozstrzygnigcia podejmowane zgodnie z ust. 1 sa ewidencjonowane

w rejestrze prowadzonym wedlug wzoru okreslonego w zalaczniku nr 3 do

niniejszej uchwaty.

3. Wyptlaty zasilku pieni¢znego dokonuje szkota, w ktorej nauczyciel jest

zatrudniony lub, w ramach ktorej objety jest opieka socjalng.”;

zalacznik nr 1 do uchwatly otrzymuje brzmienie okreslone w zatgczniku nr 1 do

niniejszej uchwatly;

zalacznik nr 3 do uchwaly otrzymuje brzmienie okreslone w zatgczniku nr 2 do

niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzadowi Powiatu w Goleniowie.

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

Przewodniczgcy Rady Powiatu

Kazimierz Ziemba



Uzasadnienie:

Wprowadzone zmiany uszczegoétawiaja i porzadkuja dotychczasowe zapisy uchwaty.

Projekt uchwaty zostal przekazany do zaopiniowania zwigzkom zawodowym
zrzeszajacym nauczycieli tj.: Miedzyzakladowej Organizacji Zwigzkowej NSZZ
»dolidarno$¢” Pracownikéw Oswiaty 1 Wychowania w Goleniowie oraz Zwigzkowi
Nauczycielstwa Polskiego (Oddziat w Goleniowie i Oddziat w Nowogardzie).

Opracowata: I. Furmanska



Zakacznik nr 1 do

Uchwatynr ............
Rady Powiatu w Goleniowie
zdnia................ .

WNIOSEK O PRZYZNANIE POMOCY ZDROWOTNEJ

1. Dane osoby, dla ktérej skladany jest wniosek o przyznanie pomocy zdrowotnej:
NAZWISKO 1 1M1Q. Lottt ettt et e e e e et et e e e e e e e as

Miejsce zatrudnienial: ... ... ..o i
WYMIAr ZatrUANIENIAZ: ... e e e

2. Dane podmiotu wnoszacego wniosek?3:

W zalaczeniu do wniosku przedktadam:

- aktualne zaswiadczenie lekarskie o chorobie,

- dokumenty potwierdzajace poniesione koszty leczenia (faktury, rachunki),

- os$wiadczenie o wysokosci dochodow 1 liczbie 0s6b w rodzinie,

- inne dokumenty uzasadniajgce przyznanie pomocy zdrowotnej (wymienic jakie)

miejscowosc¢ i data (podpis osoby, o ktorej mowa w pkt 1
lub podmiotu, o ktérym mowa w pkt 2)

4. Rozstrzygniecie dyrektora/starosty

! w przypadku emeryta/rencisty/nauczyciela przebywajacego na $wiadczeniu kompensacyjnym nalezy podaé szkole, z ktorej
osoba odeszta na emeryture, rente lub §wiadczenie kompensacyjne,

2 nalezy wypehié¢, gdy wniosek dotyczy pracownika szkoty,

% nalezy wypeié¢, gdy wnioskodawca jest podmiot, o ktorym mowa w § 5 ust. 6 uchwaty.



(miejscowos¢ i data)

(podpis i pieczatka imienna)

Zakacznik nr 2 do

Uchwaty nr

Rady Powiatu w Goleniowie

zdnia .......

....... r.

REJESTR
WNIOSKOW O UDZIELENIE POMOCY ZDROWOTNEJ I ROZSTRZYGNIEC
(Wzor)
Data Imi¢ i nazwisko Dane podmiotu Miejsce Cel pomocy Przyznana Uwagi
wplywu osoby, ktorej wnoszgcego wniosek zatrudnienia® zdrowotnej kwota pomocy
wniosku | pomoc dotyczy
-1- -2- -3- -4- -5- -6- -7-




1w przypadku emeryta/rencisty/nauczyciela przebywajacego na $wiadczeniu kompensacyjnym nalezy podaé
szkote, z ktorej osoba odeszta na emeryture, rente lub $wiadczenie kompensacyjne



