
 
UCHWAŁA NR L/284/2014 

RADY GMINY W WAŁCZU 

z dnia 29 maja 2014 r. 

w sprawie określenia rodzajów świadczeń przyznawanych nauczycielom szkół prowadzonych 

przez Gminę Wałcz w ramach pomocy zdrowotnej oraz warunków i sposobu ich przyznawania. 

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (Dz. U. z 2013 r. 

poz. 594 z późn. zm.), art. 72 ust. 1 i art. 91d ustawy z dnia 26 stycznia 1982 r. - Karta Nauczyciela (Dz. U. 

z 2006 r. Nr 97, poz. 674 z późn. zm.) uchwala się, co następuje: 

§ 1. Uchwała określa rodzaje świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli 

szkół prowadzonych przez Gminę Wałcz oraz warunki i sposób ich przyznawania. 

§ 2. Ilekroć w niniejszej uchwale jest mowa o: 

1) szkole - rozumie się prze to jednostkę organizacyjną wymienioną w art. 1 ust. 1 ustawy z dnia 26 stycznia 

1982 r. Karta Nauczyciela (Dz. U. z 2006 r. Nr 97, poz. 674 z późn. zm.), dla której organem prowadzącym 

jest Gmina Wałcz; 

2) nauczycielu - rozumie się przez to nauczycieli zatrudnionych lub emerytowanych w szkołach określonych 

w pkt 1; 

3) dyrektorze szkoły - rozumie się prze to dyrektorów szkół określonych w pkt 1. 

§ 3. 1. Fundusz Zdrowotny tworzą środki finansowe wyodrębnione corocznie w budżetach szkół, przezna-

czone na pomoc zdrowotną dla nauczycieli korzystających z opieki zdrowotnej. 

2. Wysokość środków finansowych przeznaczonych na pomoc zdrowotną dla nauczycieli wynosi 0,3% pla-

nowanych rocznych wynagrodzeń osobowych nauczycieli czynnych zawodowo. 

3. Środkami o których mowa w ust. 2 dysponuje dyrektor szkoły. 

§ 4. 1. Do korzystania z Funduszu uprawnieni są: 

1) nauczyciele zatrudnieni w szkołach w wymiarze co najmniej w połowie obowiązującego wymiaru zajęć; 

2) nauczyciele po przejściu na emeryturę, rentę, nauczycielskie świadczenie kompensacyjne ze szkół, dla któ-

rych Gmina Wałcz jest organem prowadzącym; 

3) warunek dotyczący zatrudnienia uważa się również za spełniony, jeżeli nauczyciel jest zatrudniony w kilku 

szkołach, w każdej w wymiarze mniejszym niż połowa obowiązującego wymiaru zajęć, łącznie w wymia-

rze, co najmniej połowy obowiązującego wymiaru zajęć. 

2. Pomoc zdrowotna udzielana jest w formie bezzwrotnego zasiłku pieniężnego. 

3. Pomoc zdrowotna przyznawana jest w związku z: 

1) przewlekłą chorobą; 

2) długotrwałym leczeniem szpitalnym z koniecznością dalszego przebywania w domu; 

3) długotrwałym leczeniem specjalistycznym; 

4) zakupem leków i poniesionymi wydatkami związanymi z leczeniem, o których mowa w pkt 1-3; 
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5) odpłatnością za leczenie uzdrowiskowe przysługujące na podstawie skierowania wystawionego przez leka-

rza ubezpieczenia zdrowotnego; 

6) zakupem wyrobów medycznych, środków pomocniczych, sprzętu i urządzeń rehabilitacyjnych umożliwia-

jących lub ułatwiających proces rehabilitacji leczniczej - przysługujących na podstawie skierowania wy-

stawionego przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego. 

§ 5. 1. Wysokość przyznanej pomocy zdrowotnej uzależniona jest od: 

1) przebiegu choroby oraz od okoliczności z tym związanych biorąc pod uwagę sytuację materialną nauczy-

ciela (konieczność stosowania specjalistycznych leków, zapewnienia dodatkowej opieki chorego, dojazdu 

do lekarza, itp.); 

2) wysokość udokumentowanych poniesionych przez nauczyciela kosztów leczenia; 

3) sytuacji materialnej rodziny nauczyciela po odliczeniu udokumentowanych poniesionych prze nauczyciela 

kosztów. 

2. Warunkiem przyznania świadczenia zdrowotnego jest złożenie przez nauczyciela wniosku na obowiązu-

jącym druku stanowiącym załącznik nr 1 do uchwały. 

3. Do wniosku należy dołączyć: 

1) aktualne zaświadczenie lekarskie o chorobie nauczyciela; 

2) dokumenty potwierdzające poniesione koszty leczenia (faktury, rachunki); 

3) oświadczenie o dochodach przypadających na jednego członka rodziny. 

§ 6. 1. Wnioski o przyznanie pomocy zdrowotnej rozpatrywane będą dwa razy w roku kalendarzowym 

w terminach: 

1) do 30 czerwca; 

2) do 30 listopada, danego roku. 

2. Pomoc zdrowotna udzielana jest jeden raz w roku kalendarzowym. W uzasadnionych, szczególnie cięż-

kich przypadkach, pomoc może być przyznana powtórnie a wnioski o przyznanie pomocy mogą być rozpatry-

wane poza wyznaczonymi terminami. 

3. Decyzję o przyznaniu pomocy finansowej podejmuje dyrektor szkoły, a w przypadku pomocy finansowej 

dla dyrektora szkoły Wójt Gminy Wałcz. 

4. W przypadku braku środków na pełne pokrycie potrzeb pomoc zdrowotna będzie przyznawana częścio-

wo lub nie będzie przyznawana. 

§ 7. Wykonanie uchwały powierza się Wójtowi Gminy Wałcz. 

§ 8. Traci moc uchwała Nr XII/68/07 Rady Gminy Wałcz z dnia 27.09.2007 r. w sprawie określenia rodza-

jów świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli oraz warunków i sposobu ich 

przyznawania. 

§ 9. Uchwała wchodzi w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Wojewódz-

twa Zachodniopomorskiego. 

 

  Przewodniczący Rady Gminy 

 

Jan Kurowski 
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ZAŁĄCZNIK DO UCHWAŁY NR L/284/2014 
RADY GMINY W WAŁCZU 

z dnia 29 maja 2014 r 

  .............................., dnia ..................................r. 

Dyrektor 
 ......................................................

 ......................................................

WNIOSEK O UDZIELENIE POMOCY ZDROWOTNEJ 

Nazwisko i imię ............................................................. data urodzenia ..................................... 

Adres zamieszkania ..................................................................................................................... 

Miejsce pracy ............................................................................................................................... 

Stanowisko (funkcja) ................................................................................................................... 

Uzasadnienie wniosku .................................................................................................................. 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

Do wniosku załączono: 

Zaświadczenia lekarskie lub o pobycie w szpitalu ...................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

Rachunki lub faktury potwierdzające wydatek związany z leczeniem lub zakupem .................. 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

Oświadczenie nauczyciela o uzyskanych dochodach z ostatnich trzech miesięcy poprzedzających 

złożenie wniosku. 

Prawdziwość informacji i danych złożonych w niniejszym wniosku oraz w załączonych 

dokumentach potwierdzam własnym podpisem. 

  ................................................................... 

 data i podpis nauczyciela . 
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