
ZARZĄDZENIE NR 189/2025 
WÓJTA GMINY KRUPSKI MŁYN 

z dnia 29 października 2025 r. 

w sprawie powołania Komisji do rozpatrywania wniosków o pomoc 
zdrowotną, dla uprawnionych nauczycieli korzystających z opieki 

zdrowotnej w Gminie Krupski Młyn. 

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie 
gminnym (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 1153), art.72 ust.1 ustawy z dnia 
26 stycznia 1982 r. Karta Nauczyciela (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 986 i 1871) oraz 
na podstawie § 4 uchwały Rady Gminy Krupski Młyn nr XXXII/238/17 z dnia 
26 września 2017 roku w sprawie planowania w budżecie gminy Krupski Młyn 
wysokości środków finansowych na pomoc zdrowotną dla nauczycieli oraz 
przyjęcia regulaminu przyznawania przez Gminę Krupski Młyn pomocy 
zdrowotnej dla nauczycieli (Dz. Urz. Woj. Śl. z 6.10.2017 r. poz.5336) Wójt 
Gminy Krupski Młyn zarządza, co następuje: 

§ 1. W celu racjonalnego i jawnego gospodarowania środkami finansowymi 
przeznaczonymi na pomoc zdrowotna dla nauczycieli powołuję Komisje do 
rozpatrywania wniosków o pomoc zdrowotną dla uprawnionych nauczycieli, 
w składzie: 

1) Dyrektor Szkoły Podstawowej nr 1 w Krupskim Młynie - Małgorzata Dubiel-
Przewodnicząca 

2) Dyrektor Zespołu Szkolno - Przedszkolnego w Potępie - Róża Ochman - 
Szyguła -Członek 

3) Dyrektor Przedszkola nr 1 w Krupskim Młynie - Zofia Opala- Członek. 

§ 2. 1. Do zadań Komisji  należy opiniowanie wniosków o przyznanie środków  
finansowych na pomoc zdrowotną dla nauczycieli. 

2.  Opiniowanie  wniosków odbywa się jeden raz w roku,  w terminie: od 
1 listopada do 30 listopada danego roku. 

3.  W uzasadnionych przypadkach,  posiedzenia Komisji mogą odbywać się 
częściej. 

4. Uchwały Komisji podejmowane są zwykłą większością głosów, przy udziale 
co najmniej dwóch członków Komisji. W przypadku równej liczby głosów 
rozstrzyga głos Przewodniczącego Komisji. 

5. Protokół z posiedzenia Komisja przedstawia Wójtowi do akceptacji 
i zatwierdzenia. 
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6. W przypadku odmowy przyznania pomocy zdrowotnej, sporządza się 
pisemne uzasadnienie. 

7. Ostateczną decyzję o przyznaniu, odmowie oraz wysokości pomocy 
zdrowotnej dla danego nauczyciela, podejmuje Wójt Gminy. 

8. Obsługę administracyjną  i wypłatę pomocy zdrowotnej zapewnia Gminny 
Zespół Oświatowy w Krupskim Młynie. 

9. Wzór protokołu z posiedzenia Komisji stanowi załącznik nr 1 do niniejszego 
Zarządzenia. 

§ 3. Traci moc zarządzenie nr 0050/221/2022 Wójta Gminy Krupski Młyn 
z dnia 25 października 2022 r. w sprawie powołania Komisji do rozpatrywania 
wniosków o pomoc zdrowotną dla uprawnionych nauczycieli korzystających 
z opieki zdrowotnej w Gminie Krupski Młyn. 

§ 4. Wykonanie zarządzenia  powierza się Dyrektorom placówek oświatowych 
Gminy Krupski Młyn. 

§ 5. Zarządzenie wchodzi w życie z dniem ogłoszenia. 

 

   

Wójt Gminy 
 
 

Mariusz Gołębiowski 
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Załącznik do Zarządzenia nr 189/2025 

Wójta Gminy Krupski Młyn  

Z dnia 29 października 2025 roku  

 

Opinia Komisji Zdrowotnej i proponowana wysokość pomocy finansowej 
 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………............................................................................................................... ............. 

 

Uzasadnienie odmowy: 
 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………............................................................................................................... ............. 

 

 

Podpisy członków Komisji Zdrowotnej: 

 

 
1. ………………………………..-  ………………………………………….. 

 
2. ………………………………..- ……………………………………….. 

 
3. ………………………………. - ……………………………………………… 

 
 
 
Wójt Gminy Krupski Młyn 
 
a) przyznaje 
 
Pani/Panu............................................................................................................ 
 
pieniężną  pomoc  zdrowotną w wysokości.................................................. 
 
 
 
b) odmawia Pani/Panu 
 

............................................................................................................................ 
 
przyznania pomocy zdrowotnej z powodu: 
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
                                                                (uzasadnienie) 
 
 
 
 
 

...................................................................... 
                                                                                                         (data i podpis Wójta Gminy Krupski Młyn 
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