Zarzadzenie nr 19/2019
Wojta Gminy Zakrzewo

z dnia 18 marca 2019 roku

w sprawie: powolania Komisji ds. kontroli prawidlowosci wykorzystywania
zwolnien lekarskich od pracy

Na podstawie art. 68 ust. 1 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 roku o
$wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzynstwa (Dz. U. 22017 r. poz. 1368 ,z 2018 r. poz. 1076) i Rozporzadzenia
Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 27 lipca 1999 roku w sprawie
szczegdtowych zasad i trybu kontroli prawidtowosci wykorzystywania zwolnien
lekarskich od pracy oraz formalnej kontroli zaswiadczen lekarskich (Dz. U. z
1999 r. Nr 65 poz. 743), zarzadzam co nastepuje:

§ 1

Jako platnik skladek na ubezpieczenie chorobowe, ktory zglasza do
ubezpieczenia chorobowego powyzej 20 ubezpieczonych, powotuje, w Urzedzie
Gminy w Zakrzewie, komisje w skladzie:

1) Monika Sicinska-Podobienska - Przewodniczaca
2) Roman Cwiklifiski — Cztonek

3) Aneta Stempinska - Cztonek
§2

Kontrola prawidlowosci wykorzystywania zwolnien lekarskich od pracy z

powodu choroby polega na ustaleniu, czy ubezpieczony w okresie orzeczonej
niezdolnosci do pracy:

1) nie wykonuje pracy zarobkowe;j
2) nie wykorzystuje zwolnienia lekarskiego od pracy w sposob niezgodny
z jego celem.

§ 3 Kontrola prawidtowosci wykorzystywania przez ubezpieczonych
zwolnien lekarskich od pracy z powodu koniecznosci osobistego sprawowania
opieki nad dzieckiem lub innym chorym cztonkiem rodziny polega na ustaleniu,
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1) nie wykonuje pracy zarobkowe;j

2) ubezpieczony nie wykorzystuje zwolnienia lekarskiego od pracy w
sposob niezgodny z jego celem

3) poza ubezpieczonym nie ma innych cztonkdéw rodziny pozostajgcych
we wspolnym gospodarstwie domowym, mogacych zapewni¢ opieke,
nie dotyczy to sprawowania opieki nad chorym dzieckiem w wieku do
lak2

§ 4

Cztonkom komisji, o ktorej mowa w § 1 ptatnik sktadek — Urzad Gminy w
Zakrzewie, wystawia kazdorazowo imienne upowaznienie, ktore uprawnia do
wykonywania kontroli rowniez w miejscu zamieszkania, miejscu czasowego
pobytu lub miejscu zatrudnienia osoby kontrolowanej. Wzoér upowaznienia
stanowi zalacznik nr 1 do niniejszego zarzadzenia.

§5S

W przypadku nieobecnosci w pracy czlonka komisji, Wojt Gminy
Zakrzewo powotuje nowego cztonka na czas przeprowadzenia kontroli
prawidtowosci wykorzystania zwolnienia lekarskiego przez ubezpieczonego
wydajac stosowne upowaznienie, ktorego wzor stanowi zatacznik nr 1.

§6

Osoby kontrolujace sporzadzaja protokot, w ktorym w razie stwierdzenia
w trakcie kontroli okolicznosci, o ktorych mowa w § 2 i 3, podaja, na czym polega
nieprawidtowe wykorzystywanie zwolnienia lekarskiego do pracy. Protokoét
nalezy przedlozy¢ kontrolowanemu ubezpieczonemu w celu wniesienia przez
niego uwag. Wzor protokotu stanowi zatacznik nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

§ 7

Watpliwoscei, czy zwolnienie lekarskie od pracy wykorzystywane byto
niezgodnie z jego celem, rozstrzyga wlasciwa jednostka organizacyjna Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych, uzyskujac w miare potrzeby opini¢ lekarza leczacego,
1 wydaje w razie sporu decyzje, od ktorej przystuguja srodki odwolawcze
okreslone w odrebnych przepisach.



§ 8

W sprawach nieuregulowanych niniejszym zarzgdzeniem stosuje sie
przepisy ustawy 1 rozporzadzenia, o ktérym mowa na wstepie niniejszego
Zarzadzenia.

§9

Wykonanie niniejszego zarzgdzenia powierzam przewodniczgcemu
Komis;ji.

§ 10

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Aftlir/Nenczak
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ZAKRZEWO
wo). kulawsko-pomorskie

Zataeznik nr 1
do Zarzadzenia Nr 19/2019
Wéjta Gminy Zakrzewo

z dnia 18 marca 2019 roku

Nazwa i adres pracodawcy

UPOWAZNIENIE

Na podstawie art. 68 ust. 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o
$wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i
macierzynstwa (Dz. U. Nr 60, poz. 636) upowazniam niniejszym

Pania(ig).....oooviieieiiiieiiiiiiiii e e do przeprowadzenia kontroli
prawidtowosci wykorzystywania przez ubezpieczonych zwolnien lekarskich od
pracy.
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podpis pracodawcy
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Zatacznik nr 2 do
Zarzadzenia Nr 18/2019
Wojta Gminy Zakrzewo

z dnia 19 marca 2019 roku

Nazwa i adres zakladu pracy, pieczatka

PROTOKOL
Kontroli prawidlowosci wykorzystywania zwolnien lekarskich od pracy,
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I.Dane dotyczace osoby kontrolowanej:
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Miejsce zamieszkania
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Okres orzeczonej niezdolnosci do pracy od ............... do ...l

Nazwisko 1 imie lekarza, ktory wydal zaswiadczenie o czasowej
niezdolnosci do pracy

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

-----------------------------------------------------------

. Ustalenia osob przeprowadzajacych kontrole:

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

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

Podpis kontrolera(ow)

III. Ewentualne zastrzezenie osoby kontrolowanej lub domownikow:

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

------------------------------------------------------------------------------------

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



