
 
 

UCHWAŁA NR XVII/125/2025 
RADY GMINY MUCHARZ 

z dnia 28 listopada 2025 roku 

w sprawie określenia rodzajów świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej oraz 
warunków i sposobu ich przyznawania dla nauczycieli szkół i placówek prowadzonych przez Gminę 

Mucharz 

Na podstawie art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (t. j. Dz. U. z 2025 r. 
poz. 1153) oraz art. 22 ust. 3, art. 72 ust. 1, art. 91 b ust. 1 ustawy Karta Nauczyciela (t. j. Dz. U. z 2024 r. 
poz. 986 z późn. zm.) Rada Gminy Mucharz uchwala, co następuje: 

§ 1. Określa się rodzaje świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej oraz warunki i sposób ich 
przyznawania w „Regulaminie przyznawania pomocy zdrowotnej dla nauczycieli zatrudnionych w szkołach 
i placówkach oświatowych Gminy Mucharz” stanowiącym załącznik do niniejszej uchwały. 

§ 2. Wykonanie uchwały powierza się Wójtowi Gminy Mucharz. 

§ 3. Traci moc uchwała Rady Gminy w Mucharzu nr XXVI/239 z dnia 21 czerwca 2018 roku w sprawie 
określenia rodzajów świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej oraz warunków i sposobu ich 
przyznawania dla nauczycieli zatrudnionych w szkołach i placówkach prowadzonych przez Gminę Mucharz. 

§ 4. Uchwała wchodzi w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym 
Województwa Małopolskiego. 

   
Przewodniczący Rady Gminy Mucharz 

 
 

Jan Paweł Łach 
 

DZIENNIK URZĘDOWY
WOJEWÓDZTWA MAŁOPOLSKIEGO

Kraków, dnia 2 grudnia 2025 r.

Poz. 7028



Załącznik nr 1 do uchwały nr XVII/125/2025 
Rady Gminy Mucharz 
z dnia 28 listopada 2025 r. 

Regulamin przyznawania pomocy zdrowotnej dla nauczycieli szkół i placówek prowadzonych przez 
Gminę Mucharz 

Rozdział 1. 
Podstawa prawna 

Art.18. ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (t.j. Dz.U. z 2025 r. 
poz. 1153 z późn.zm.) oraz art.22 ust. 3, art. 72, art. 91 b ust.1 ustawy Karta Nauczyciela (t.j. Dz.U. z 2024 r. 
poz. 986 z późn.zm.)  

Rozdział 2. 
Postanowienia wstępne 

1. Niniejszy regulamin określa: 

1) rodzaje świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli korzystających z opieki 
zdrowotnej, 

2) warunki przyznawania świadczeń w ramach pomocy zdrowotnej, w tym osoby uprawnione do korzystania 
z tej pomocy, 

3) sposób przyznawania świadczeń w ramach pomocy zdrowotnej. 

2. Fundusz zdrowotny tworzą środki finansowe wyodrębnione corocznie w budżecie Gminy w Mucharzu 
z przeznaczeniem na pomoc zdrowotną dla nauczycieli korzystających z opieki zdrowotnej. 

Rozdział 3. 
Rodzaje świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej 

1. Pomoc zdrowotna przyznawana jest w danym roku budżetowym jako jednorazowe bezzwrotne 
świadczenie pieniężne przyznane jako dofinansowanie lub zwrot poniesionych przez nauczyciela kosztów 
związanych z: 

1) chorobą zawodową, chorobą ciężką lub przewlekłą, 

2) długotrwałą rehabilitacją, w tym związaną z chorobami zawodowymi oraz powypadkowymi, 

3) długotrwałym leczeniem specjalistycznym, 

4) leczeniem szpitalnym, 

5) leczeniem narządu wzroku, 

6) leczeniem narządu słuchu, 

7) zakupem okularów korekcyjnych (maksymalnie raz na 2 lata, do wysokości max. 50% wartości), 

8) posiadają zalecenia lekarskie do zakupu sprzętu specjalistycznego do rehabilitacji lub ortopedycznego 
poprawiającego dalsze funkcjonowanie (np. proteza, wózek inwalidzki, aparat słuchowy). 

Rozdział 4. 
Warunki przyznawania świadczeń w ramach pomocy zdrowotnej 

1. Osobami uprawnionymi do korzystania z funduszu zdrowotnego są: 

1) nauczyciele zatrudnieni w wymiarze co najmniej połowy obowiązującego wymiaru zajęć w szkołach 
i placówkach oświatowych dla których organem prowadzącym jest Gmina Mucharz, 

2) nauczyciele emeryci, renciści oraz pobierający świadczenie kompensacyjne, bez względu na datę przejścia 
na ww. świadczenia wywodzący się ze szkół i placówek dla których organem prowadzącym jest Gmina 
Mucharz, 

Dziennik Urzędowy Województwa Małopolskiego – 2 – Poz. 7028



3) nauczyciele zatrudnieni w kilku szkołach, którzy w żadnej z tych szkół nie są zatrudnieni w wymiarze co 
najmniej ½ obowiązkowego wymiaru zajęć, łącznie jednak wymiar jego zajęć stanowi co najmniej ½ 
obowiązkowego wymiaru zajęć dla danego stanowiska. 

2. Warunkiem przyznania pomocy zdrowotnej jest złożenie przez nauczyciela wniosku o przyznanie 
pomocy zdrowotnej. Wniosek stanowi załącznik nr 1 do niniejszego regulaminu. 

3. Do wniosku należy dołączyć: 

1) zaświadczenie lekarskie potwierdzające leczenie wystawione przez lekarza rodzinnego lub specjalistę, 
nie starsze niż 12 miesięcy, 

2) kserokopię lub oryginały imiennych faktur, rachunków potwierdzających poniesione koszty związane 
z leczeniem w okresie 12 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku, 

3) inne dokumenty uzasadniające przyznanie pomocy zdrowotnej. 

4. Wnioski rozpatrywane są według kolejności ich składania. 

5. Z wnioskiem o przyznanie pomocy zdrowotnej nauczycielowi może wystąpić również członek rodziny, 
prawny opiekun, mający pełnomocnictwo notarialne w przypadku, kiedy nauczyciel nie jest zdolny osobiście 
podejmować czynności w tym zakresie. 

6. Wniosek wraz z załącznikami, należy składać w zamkniętej kopercie z dopiskiem "Wniosek 
o przyznanie pomocy zdrowotnej dla nauczycieli" w terminie do dnia 15 października danego roku na 
dzienniku podawczym Urzędu Gminy w Mucharzu. 

7. Złożone wnioski będą rozpatrywane raz w roku w terminie do dnia 15 listopada danego roku. 

8. W przypadku stwierdzenia we wniosku braków formalnych, nauczyciel zostanie wezwany do ich 
uzupełnienia w terminie 7 dni roboczych. 

9. Wnioski niekompletne, nieczytelne lub błędnie wypełnione, które nie zostaną uzupełnione 
w wyznaczonym terminie pozostaną bez rozpatrzenia. 

10. Złożenie wniosku nie jest jednoznaczne z przyznaniem świadczenia. 

11. Pomoc zdrowotna może być udzielona nauczycielowi raz w roku budżetowym. 

12. Odmowa przyznania świadczenia wymaga uzasadnienia. 

13. Pomoc zdrowotna udzielona jednemu nauczycielowi uzależniona jest od: 

1) przebiegu choroby i okoliczności z nią związanych, mających wpływ na sytuację materialną nauczyciela, 

2) wysokości poniesionych, uzasadnionych i udokumentowanych kosztów leczenia, 

3) możliwości finansowych funduszu zdrowotnego oraz liczby pozytywnie rozpatrzonych wniosków. 

Rozdział 5. 
Sposób przyznawania świadczeń w ramach pomocy zdrowotnej 

1. Środkami Fundusz Zdrowotnego dysponuje i zarządza Wójt Gminy Mucharz. 

2. Wójt Gminy Mucharz może powołać Komisję opiniującą wnioski o przyznanie pomocy zdrowotnej dla 
nauczycieli. 

3. Decyzję o przyznaniu, odmowie i wysokości świadczenia w ramach pomocy zdrowotnej podejmuje Wójt 
Gminy Mucharz, która jest decyzją ostateczną. 

4. Wypłata świadczenia przyznanego nauczycielowi w ramach pomocy zdrowotnej nastąpi               w ciągu 
7 dni roboczych od wydania decyzji na wskazane we wniosku konto bankowe. 

5. Wysokość wszystkich przyznanych w danym roku świadczeń w ramach pomocy zdrowotnej nie może 
przekroczyć kwoty funduszu zdrowotnego przyznanego na dany rok w uchwale budżetowej Gminy Mucharz. 

6. Środki finansowe przeznaczone na pomoc zdrowotną dla nauczycieli niewykorzystane w danym roku 
kalendarzowym nie przechodzą na rok następny. 
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Rozdział 6. 
Postanowienia końcowe 

1. Zobowiązuje się Dyrektorów placówek oświatowych z Gminy Mucharz do zapoznania pracowników 
z niniejszym regulaminem oraz wywieszenia go na tablicy informacyjnej każdej jednostki. 

2. Regulamin został uzgodniony ze związkami zawodowymi zrzeszającymi nauczycieli zatrudnionych 
w szkołach i placówkach oświatowych dla których organem prowadzącym jest Gmina Mucharz. 

   
Przewodniczący Rady Gminy Mucharz 

 
 

Jan Paweł Łach 
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WNIOSEK  

O PRZYZNANIE POMOCY ZDROWOTNEJ DLA NAUCZYCIELI 

I. Dane wnioskodawcy  

1. Imię i nazwisko ………………………………………………………………………………………………………………….  

2. Adres zamieszkania ……………………………………………………………………………………………………………  

3. Numer telefonu ………………………………………………………………………………………………………………… 

4. Szkoła, w której wnioskodawca jest lub był zatrudniony 
……………………………..…..……………………………………………………………………………………………….…………. 

5. Nazwa banku i numeru konta wnioskodawcy……………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

II. Uzasadnienie wniosku 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
...………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

□ Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych o stanie zdrowia w celu realizacji niniejszego 
wniosku (art. 9. ust. 2, lit. a RODO) 

III. Oświadczenia 

 
1.Oświadczam, że koszty podjętego przeze mnie leczenia wynosiły ………………………. zł, co 
mogę udokumentować posiadanymi fakturami imiennymi. 
 

……………………………………………………….. 
                                                                                                                                                  Data i podpis wnioskodawcy 

 
 

2. Oświadczam, że zapoznałam/em się z klauzulą informacyjną o ochronie danych 
osobowych. 
 

……………………………………………………….. 
                                                                                                                                                  Data i podpis wnioskodawcy 

Do wniosku załączono:  
□ aktualne zaświadczenie lekarskie,  

□ dokumenty potwierdzające poniesione przez nauczyciela koszty, o których mowa w 
uchwale. 

……………………………………………………….. 
                                                                                                                                                  Data i podpis wnioskodawcy 

 

Załącznik nr 1 do Regulaminu
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IV. DECYZJA 
 

Wójt Gminy Mucharz:  

□ Przyznaje świadczenie w ramach pomocy zdrowotnej w wysokości………………………………zł (słownie 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………)  

□ Nie przyznaje świadczenia pomocy zdrowotnej  

Uzasadnienie decyzji odmownej: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………….  
pieczątka i podpis wójta 

 

Klauzula informacyjna dot. wniosku o pomoc zdrowotną dla nauczycieli 

 
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem 
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, 
str. 1), dalej „RODO”, informuję, że:  

1. Administratorem danych osobowych zawartych w deklaracji jest Wójt Gminy Mucharz, reprezentujący gminę Mucharz, zwany dalej „Administratorem”, mający siedzibę             
w Urzędzie Gminy w Mucharzu, 34-106 Mucharz 226, kontakt mailowy: gmina@mucharz.pl, kontakt telefoniczny: 33 876 14 68. 

2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym można skontaktować się mailowo: iodo@mucharz.pl ,telefonicznie: 33 876 14 68 lub pisemnie kierując 
pismo na adres Administratora, wskazany w pkt. 1.  

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie:  
a. art. 6, ust. 1, lit. c RODO – wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze, w związku z powszechnie obowiązującym prawem, tj. realizacją 

obowiązków prawnych wynikających z ustawy z dnia 26 stycznia 1982 r. – Karta Nauczyciela oraz Uchwały Rady Gminy Mucharz w sprawie określenia 
rodzajów świadczeń przyznawanych w ramach pomocy zdrowotnej dla nauczycieli korzystających z opieki zdrowotnej oraz warunków i sposobu ich 
przyznawania;  

b. art. 9, ust. 2, lit. a RODO – osoba, której dane dotyczą wyraziła zgodę na przetwarzanie danych dot. stanu zdrowia;  
- w celu realizacji wniosku, o przyznanie świadczenia z funduszu zdrowotnego.  

4. Będziemy udostępniać Pani/Pana dane osobowe: wyłącznie wówczas, jeśli będzie się to wiązało z realizacją uprawnienia bądź obowiązku wynikającego z przepisu prawa 
lub na podstawie stosownych umów powierzenia danych osobowych określonym podmiotom, którzy świadczą określone usługi outsourcingu dla Administratora.  

5. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez okres realizacji wniosku, a następnie zgodnie z JRWA.  
6. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, aczkolwiek koniecznie do realizacji wniosku. Konsekwencją niepodania przez Panią/Pana danych będzie brak możliwości 

realizacji wniosku.  
7. W odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie będą podejmowane w sposób zautomatyzowany oraz nie będą profilowane, stosownie do art. 22 RODO.  
8. Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego ani organizacji międzynarodowej.  
9. Posiada Pani/Pan:  

a) prawo dostępu do danych (art. 15 RODO),  
b) prawo do sprostowania danych (art. 16 RODO),  
c) prawo do usunięcia danych (art. 17 RODO),  
d) prawo do ograniczenia przetwarzania danych (art. 18 RODO),  
e) prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych (art. 21 RODO),  
f) prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (art. 77 RODO). 

10. Realizacja Państwa praw będzie uzależniona od podstawy prawnej przetwarzania Państwa danych. 
 

 
 
 
 

 Przewodniczący Rady Gminy Mucharz 
  

Jan Paweł Łach 
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