Zatgeznik nr 1

do Uchwaly nr XI11/85/2019
Rady Gminy Jemielno

z dnia 17 grudnia 2019 roky

WZOR
Whiosek o przyznanie pomocy zdrowotnej w formie zapomogi zdrowotnej

Prosze o przyznanie zapomogi zdrowotnej.

1) Dane wnioskodawcy:

Imig i nazwisko

Numer rachunku bankowego Wnioskodawcy, na ktéry zostanie przekazana zapomoga
zdrowotna:

2) Dane osoby uprawnionej do korzystania z Funduszy Zdrowotnego:
{(wypelnié, jesli o zapomoge zdrowotng dla nauczyciela wnioskuje wspéhmalzonek lub zstepni).
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Numer rachunku bankowego osoby uprawnionej do korzystania z Funduszy Zdrowotnego, na
ktory zostanie przekazana Zapomoga zdrowotna:

3) Nazwa szkoty, w ktérej osoba uprawniona do korzystania z Funduszy Zdrowotnego
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5) Dokumenty zatgczone do wniosku:
1. Kserokopie dokumentéw (potwierdzone za zgodnos¢ z oryginalem), potwierdzajacych

pozostawanie w stalym lub okresowym leczeniu — liczba stron......
2. Kserokopie dokumentow finansowych (potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem),
potwierdzajacych wydatki zwigzane z leczeniem — liczba stron ......

3. 7Za§wiadczenie lub o$wiadczenie 0 wysokosci $rednich miesigcznych dochodow
przypadajacych na jednego cztonka rodziny

(imiejscowos¢ i data) (podpis wnioskodawey lub osoby upowaznionej)

Opinia komisji i proponowana wysoko$¢ pomocy zdrowotnej:

Decyzja Wojta:

Zgodnie z Uchwatg NI ....oovvvvmnemeennnene Rady Gminy Jemielno z s 1170 SRS
w sprawie okreslenie rodzajow $wiadczen oraz warunkow i sposobu ich przyznawania w
ramach pomocy zdrowotne; dla nauczycieli zatrudnionych w szkotach prowadzonych przez
Gming Jemielno, przyznaje/nie przyznajg* zasitek w WYSOKOSCH 1. e vevusssmnsanmamsmanmmmernanses 7t

(SO TROTEIE «comon s om o b s bt somsa e g S )

(pieczet i podpis Wojta)



