BURMISTRZ
MIMSTA KOBYEKA

BM.0050.254.2017
Zarzadzenie Nr 254/2017

Burmistrza Miasta Kobylka
z dnia 21 listopada 2017 r.

w sprawie powolania Komisji Opiniujacej do przyznania $wiadezen ze $rodkow
przeznaczonych na pomoc zdrowotng dla nauczycieli korzystajacych z opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzgdzie gminnym (Dz.
U. z2017r. poz. 1875 z pézn. zm.) w zwigzku z art. 72 ust. 1 ustawy z dnia 26 stycznia 1982r.
Karta Nauczyciela (Dz. U. z 2017r. poz. 1189 z pézn. zm.) oraz § 6 ust. 1 i 2 Uchwaly
Nr1l/14/10 Rady Miejskiej w Kobylce z dnia 28 grudnia 2010r. w sprawie okre$lenia
wysokosci srodkéw finansowych przeznaczanych na pomoc zdrowotng dla nauczycieli
korzystajgcych z opieki zdrowotnej oraz okreslenia rodzajow $wiadezen przyznawanych
w ramach tej pomocy, a takze warunkow i sposobu ich przyznawania (Dz. Urz. Woj. Maz.
z2011r. Nr 32, poz. 1032), zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. Powoluje si¢ Komisje Opiniujgca w skladzie:
1) Anna Bielinska-Sobolewska — przewodniczgca komisji;
2) TIwona Sitarek — czlonek komisji;
3) Aleksandra Kaluska — czlonek komisji.

§ 2. Zadaniem Komisji jest zaopiniowanie wniosku o przyznanie $wiadczei z tytulu pomocy
zdrowotnej dla:
I) Pani Lucyny Pawliszyn - nauczyciela emeryta Zespolu Szkolno-Przedszkolnego Nr 2
w Kobylce;
2) Pana Dariusza Wysokiiiskiego - nauczyciela Zespolu Szkol Publicznych Nr 2
w Kobylce;

§ 3. Komisja pracuje w oparciu o Uchwalg Nr 11/14/10 Rady Miejskiej w Kobylce z dnia
28 grudnia 2010r. w sprawie okreslenia wysokosci $rodkéw finansowych przeznaczanych
na pomoc zdrowotng dla nauczycieli korzystajacych z opieki zdrowotnej oraz okreslenia
rodzajow Swiadczen przyznawanych w ramach tej pomocy, a takze warunkow i sposobu

ich przyznawania.
§ 4. Ustala sig termin posiedzenia komisji na dzien 21 listopada 2017 r. na godz. 12 %,
§ 5. Wykonanie zarzgdzenia powierza si¢ przewodniczacej Komisji.

§ 6. Zarzadzenie wchodzi w Zycie z dniem podpisania.
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