UCHWALA NR XVII/261/2020
RADY MIEJSKIEJ W NOWYM DWORZE MAZOWIECKIM

z dnia 8 grudnia 2020r.

w sprawie okreslenia rodzajow swiadczen oraz warunkéw i sposobu ich
przyznawania w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli szko6t i przedszkoli
prowadzonych przez Miasto Nowy Dwor Mazowiecki.

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie
gminnym (t.j. Dz. U. z 2020r. poz. 713 i poz. 1378) i art. 72 ust. 1 i 4, w zwigzku z art.
91d pkt 1 ustawy z dnia 26 stycznia 1982r. Karta Nauczyciela (Dz. U. z 2019r., poz.
2215) Rada Miejska uchwala, co nastepuje:

§ 1. Ilekro¢ w uchwale jest mowa o:
1) funduszu —nalezy przez to rozumiec fundusz Swiadczen zdrowotnych;

2) nauczycielu - nalezy przez to rozumie¢ nauczyciela, wychowawce i innego
pracownika pedagogicznego zatrudnionego w przedszkolu, szkole, dla ktédrego organem
prowadzacym jest Miasto Nowy Dwér Mazowiecki oraz nauczyciela emeryta, renciste i
nauczyciela pobierajgcego Swiadczenie kompensacyjne.

§2. 1. Do korzystania ze $wiadczen pomocy zdrowotnej uprawnieni sg
nauczyciele w rozumieniu ustawy Karta Nauczyciela =zatrudnieni w szkotach i
przedszkolach prowadzonych przez Miasto Nowy Dwoér Mazowiecki, zatrudnieni w
wymiarze nie nizszym niz potowa obowigzujagcego wymiaru zaje¢ dydaktyczno-
wychowawczych chyba, ze nauczyciel zatrudniony jest w kilku szkotach i przedszkolach i
w zadnej z tych placéwek nie jest zatrudniony w wymiarze co najmniej potowy
obowigzujacego wymiaru zaje¢, tgcznie jednak wymiar jego zaje¢ w placdwkach
prowadzonych przez Miasto Nowy Dwor Mazowiecki stanowi co najmniej potowe
obowigzujacego wymiaru zaje¢ dla danego stanowiska.

2. Uprawnienia do korzystania ze S$wiadczen pomocy zdrowotnej przystugujg
rowniez nauczycielowi pobierajgcemu nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne,
nauczycielowi przebywajacemu na emeryturze, rencie, ktéry bezposrednio przed
przejsciem na emeryture, rente lub nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne byt
zatrudniony w szkole Ilub przedszkolu prowadzonym przez Miasto Nowy Dwor
Mazowiecki w wymiarze nie nizszym niz potowa obowigzujacego wymiaru zajec.

§ 3. 1. Pomoc zdrowotna przyznawana jest w formie bezzwrotnej zapomogi
pienieznej.

2. Nauczyciel moze ubiegac sie o pomoc zdrowotng raz w roku budzetowym. W
szczegllnie uzasadnionych przypadkach moze by¢ przyznana dodatkowa pomoc
zdrowotna w ramach posiadanych srodkéw finansowych.



3. Burmistrz Miasta w porozumieniu z dyrektorami szkdt, przedszkoli i zwigzkami
zawodowymi moze powota¢ komisje do spraw podziatu srodkéw finansowych na cele
zdrowotne dla nauczycieli, zwang dalej Komisjg Zdrowotna.

4. W sktad Komisji Zdrowotnej wchodzi przedstawiciel Burmistrza Miasta jako
przewodniczacy, po jednym nauczycielu ze wszystkich przedszkoli i szkdét, oraz
przedstawiciel organizacji zwigzkowej.

5. Wysokos$¢ srodkow finansowych na pomoc zdrowotng dla nauczycieli okreslana
jest corocznie w uchwale budzetowej Miasta Nowy Dwor Mazowiecki.

§4 1. Miasto Nowy Dwoér Mazowiecki zabezpiecza $rodki finansowe na pomoc
zdrowotng dla nauczycieli.

2. Srodki niewykorzystane w danym roku budzetowym nie przechodzg na rok
nastepny.

§ 5. 1. Pomoc zdrowotna przyznawana jest nauczycielom w zwigzku z:
1) leczeniem spowodowanym ciezkg lub przewlekta chorobg;
2) wypadkiem losowym, w wyniku ktérego nauczyciel doznat obrazen ciata;

3) diugotrwatym leczeniem  specjalistycznym, specjalistycznymi  badaniami,
konsultacjami ;

4) dtugotrwatym leczeniem szpitalnym z koniecznoscig dalszego leczenia w domu ;
5) leczeniem sanatoryjnym nie finansowanym z NFZ lub ZUS;

6) dtugotrwatg rehabilitacjg, w tym zwigzang z chorobami zawodowymi i
powypadkowymi.

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

1) leczenia zwigzanych z ciezkg, przewlektg chorobg lub wypadkiem losowym;

2) leczenia specjalistycznego, w tym korzystania z konsultacji lekarza specjalisty,
wykonywania badan diagnostycznych, pobytu w zaktadzie opieki zdrowotnej;

3) zabiegu medycznego (ze skierowaniem przez lekarza specjaliste);
4) leczeniem zwigzanym z protetykg ortopedyczng;

5) zakupu sprzetu rehabilitacyjnego, w tym $rodkéw pomocniczych np. aparaty
stuchowe;

6) zakupu koniecznej aparatury medycznej;
7) zakupu lekéw zleconych przez lekarza zwigzanych z procesem leczenia;

8) zakupu szkiet korekcyjnych;



9) pobytu na turnusach rehabilitacyjnych, koszty ustug rehabilitacyjnych.

3. Wysokos$¢ $wiadczenia przyznawanego w ramach pomocy zdrowotnej
uzalezniona jest od:

1) przebiegu choroby, w szczegdlnosci jej przewlektosci i ucigzliwosci powodujacej
koniecznos$¢ zapewnienia dodatkowej opieki;

2) wysokosci udokumentowanych, poniesionych przez nauczyciela wydatkéw zwigzanych
Z leczeniem;

3) sytuacji materialnej nauczyciela oraz o0séb prowadzacych z nim wspdlne
gospodarstwo domowe;

4) wysokosci srodkéow finansowych ustalonych na ten cel w danym roku w budzecie
Miasta Nowy Dwér Mazowiecki.

4. Maksymalna wysokos¢ przyznanej nauczycielowi pomocy zdrowotnej w danym
roku budzetowym nie moze by¢ wyzsza od kwoty minimalnego wynagrodzenia za prace
obowigzujgacego w danym okresie.

§ 6. 1. Warunkiem przyznania pomocy zdrowotnej jest ztozenie przez
nauczyciela wniosku na druku stanowigcym zatacznik nr 1 do niniejszej uchwaty.

2. W uzasadnionych przypadkach wniosek o przyznanie pomocy zdrowotnej
nauczycielowi moze ztozy¢ réwniez cztonek rodziny, prawny opiekun - w przypadku,
kiedy nauczyciel nie jest zdolny osobiscie podejmowac czynnosci w tym zakresie.

3. Do wniosku nalezy dotgczy¢:

1) zaswiadczenie lekarskie potwierdzajace leczenie nauczyciela zwigzane z przewlekig
lub ciezkg chorobg wystawione nie wczesniej niz 3 miesigce przed datg ztozenia
whiosku;

2) oryginalne imienne dokumenty (rachunki, faktury) potwierdzajace poniesione koszty
leczenia za okres do 12 miesiecy przed dniem ztozenia wniosku;

3) oswiadczenie o dochodach brutto przypadajacych na jednego czionka rodziny z
ostatnich trzech miesiecy poprzedzajacych ztozenie wniosku o przyznanie pomocy
zdrowotnej na druku stanowigcym zatacznik nr 2 do niniejszej uchwaty;

4) inne dokumenty uzasadniajgce potrzebe przyznania pomocy zdrowotnej dla
nauczyciela.

4. Ztozenie wniosku nie jest jednoznaczne z przyznaniem pomocy zdrowotnej.

5. Jezeli wniosek nie spetnia wymagan formalnych, w tym zawiera braki w
dokumentacji, o ktérej mowa w ust. 3, nauczyciel zostaje wezwany do ich usuniecia w
terminie 7 dni od dnia otrzymania wezwania.



6. W przypadku nieusuniecia brakdw w terminie, o ktérym mowa ust. 5, wniosek
bedzie pozostawiony bez rozpatrzenia, o czym nauczyciel zostanie poinformowany
pisemnie.

7. Rozpatrywanie wnioskéw odbywa sie cztery razy w roku kalendarzowym
(marzec, czerwiec, wrzesien, grudzien) Ilub w szczegdlnych przypadkach poza
wyznaczonymi terminami. Whnioski ziozone po ostatniej w danym roku komisji
zdrowotnej (grudzien) rozpatrzone zostang w nastepnym roku kalendarzowym.

8. Wieloosobowe Stanowisko ds. Edukacji zapewnia obstuge merytoryczng i
administracyjng zwigzang z rozpatrywaniem wnioskéw o pomoc zdrowotng, decyzje
podejmuje Burmistrz Miasta Nowy Dwér Mazowiecki.

9. Decyzja w sprawie wysokosci przyznanej pomocy zdrowotnej lub odmowie jej
przyznania jest ostateczna i nie przystuguje od niej prawo wniesienia odwotania.

10. Odmowa przyznania pomocy zdrowotnej wymaga uzasadnienia.

§ 7. Wykonanie uchwaty powierza sie Burmistrzowi Miasta.

§ 8. Traci moc uchwata Nr XVIII/177/08 Rady Miejskiej w Nowym Dworze
Mazowieckim z dnia 29 stycznia 2008r. w sprawie okreslenia rodzajéw Swiadczen oraz
warunkow i sposobu ich przyznawania w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli
zatrudnionych w przedszkolach i szkotach, dla ktérych organem prowadzacym jest
Miasto Nowy Dwor Mazowiecki.

§ 9. Uchwata wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia w Dzienniku
Urzedowym Wojewoddztwa Mazowieckiego.

Przewodniczacy
Rady Miejskiej

/-/ Krzysztof Bisialski



Zatgcznik nr 1
do Uchwaty nr XVII/261/2020

Rady Miejskiej w Nowym Dworze Mazowieckim z
dnia 8 grudnia 2020r.

WNIOSEK
O PRZYZNANIE POMOCY ZDROWOTNEJ]

(Czynny, emerytowany, przebywajacy na rencie lub Swiadczeniu kompensacyjnym - wpisac
jedng z mozliwosci)

(Miejsce pracy - dla emerytow, rencistow lub przebywajgcych na Swiadczeniu kompensacy]nym
byte miejsce pracy)

(Numer rachunku bankowego)
Zwracam sie z prosba o przyznanie pomocy zdrowotnej z Funduszu Zdrowotnego.

Uzasadnienie:

W zataczeniu do wniosku przedkitadam:

- zaswiadczenie o stanie zdrowia nauczyciela,

- oryginalne, imienne, dokumenty potwierdzajqce poniesione koszty leczenia,

- oswiadczenie o dochodach przypadajacych na cztonka rodziny (brutto),

- inne dokumenty uzasadniajgce potrzebe przyznania pomocy zdrowotnej dla nauczyciela

(Miejscowos¢ i data) (Podpis wnioskodawcy)



Zatgcznik nr 2

do Uchwaty nr XVII/261/2020

Rady Miejskiej w Nowym Dworze Mazowieckim z dnia
8 grudnia 2020r.

Oswiadczenie wnioskodawcy o dochodach brutto przypadajacych na cztonka rodziny w
okresie 3 miesiecy poprzedzajacych zlozenie wniosku:

Sredni doch4d miesieczny brutto przypadajacy na 0S0be WYNOSi: ccceeeeeeieesicsiesieeeireeen, zt.

Potwierdzam prawdziwo$¢ danych wtasnorecznym podpisem.

(data i podpis sktadajgcego informacje)



