ZARZADZENIE Nr 120/2021
WOJTA GMINY WIDAWA
z dnia 31 grudnia 2021 r.

w sprawie zwrotu kosztéw zakupu okularéw korygujacych wzrok pracownikom
zatrudnionym w Urze¢dzie Gminy Widawa przy obsludze monitoréow ekranowych

Na podstawie art. 33 ust. 3 1 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym (Dz.
U.z2021r., poz. 1372 ze zm.) oraz art. 212 pkt 6 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 roku Kodeks pracy
(Dz. U. z 2020 r. poz. 1320 ze zm.) w zw. z § 8 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki
Socjalnej z dnia 1 grudnia 1998 r. w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy na stanowiskach
wyposazonych w monitory ekranowe (Dz. U. Nr 148, poz. 973), zarzadzam co nastepuje:

§ 1. Pracownikom Urzedu Gminy Widawa zatrudnionym na stanowiskach wyposazonych w monitory
ekranowe, ktore sg przez nich uzytkowane przez co najmniej polowe dobowego wymiaru czasu pracy,
tj. co najmniej 4 godziny dziennie, przystuguje zwrot kosztéw zakupu okularow korygujacych wzrok,
jezeli w ramach profilaktycznej opieki zdrowotnej otrzymaja orzeczenie lekarskie od lekarza
medycyny pracy o potrzebie stosowania takich okularéw podczas pracy przy monitorze ekranowym.

§ 2.1. Kwota refundacji kosztow nie moze przekroczy¢ 500 zt (stownie: pigcset ztotych).
2. Zwrot kosztow zakupu okularow korygujacych wzrok przystuguje pracownikowi nie czegsciej niz
raz na 2 lata.

§ 3.1. Zwrot kosztéw zakupu okularow korygujacych wzrok nastepuje na podstawie:

a) wskazania w orzeczeniu lekarskim przez lekarza prowadzacego profilaktyczng opiecke
zdrowotna nad pracownikami o potrzebie stosowania przez pracownika okularéw
korygujacych wzrok do pracy przy monitorze ekranowym;

b) ztozenia przez pracownika wniosku o zwrot kosztow zakupu okularow wraz z zatagczonym
imiennym rachunkiem/fakturg za ich wykonanie.

2. Wz6r wniosku stanowi zatacznik do niniejszego Zarzadzenia.

3. Okreslony w Zarzadzeniu zwrot kosztow zakupu okularow korygujacych wzrok lub szkiet
kontaktowych nastgpowac bedzie w terminie 14 dni od dnia ztozenia przez pracownika wniosku wraz
z zalgcznikami.

§ 4. W przypadku zagubienia lub zniszczenia przez pracownika okularéw, ktorych zakup zostat
zrefundowany przez pracodawce, przed upltywem 2 lat od daty zwrotu kosztow, pracodawca nie
zwroci ponownych kosztow zakupu okularéw korygujacych wzrok.

§ 5. Traci moc Zarzadzenie Nr 11/2013 Wojta Gminy Widawa z dnia 15 lutego 2013 r. w sprawie
zwrotu kosztow zakupu okularéw korygujacych wzrok pracownikom zatrudnionym w Urzgdzie

Gminy Widawa przy obstudze monitoréw ekranowych.

§ 6. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2022 .



Zalacznik do Zarzadzenia Nr 120/2021
Wéjta Gminy Widawa
z dnia 31 grudnia 2021 r.

WNIOSEK

o zwrot poniesionych kosztow zakupu okularéw korygujacych wzrok do pracy przy obstudze
monitora ekranowego w ramach profilaktyki opieki zdrowotnej

I. Dane dotyczace pracownika
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4. Do WNIOSKU AOTGCZAIM: ....ocueiiiiiiii e

Proszg¢ o zwrot kosztow zakupu okularéw korygujacych wzrok do pracy przy monitorze ekranowym

PrZeleWem NAa KOMEO O 1 & ...ttt e et et et et e e et e e e e e e e e aneeenee s

Oswiadczam, ze co najmniej przez 4 godziny w ramach dobowego wymiaru czasu pracy uzytkuje
monitor ekranowy na zajmowanym stanowisku.

Oswiadczam, ze akceptuje warunki zwrotu kosztow zakupu okularéw okreslone w Zarzadzeniu Nr
120/2021 Wojta Gminy Widawa z dnia 31 grudnia 2021 r.

(miejscowos$¢ i data) (czytelny podpis pracownika)

Potwierdzam fakt korzystania przez w/w pracownika z monitora ekranowego przez co najmniej 4
godziny w ramach dobowego wymiaru czasu pracy.

(miejscowosc¢ 1 data) (pieczatka i podpis przetozonego)



Zgodnie z ostatnim orzeczeniem lekarskim nr ... z dnia
................................................... potwierdzam/nie potwierdzam*, ze lekarz orzecznik
wskazat koniecznos$¢ stosowania przez pracownika okularéw korygujacych wzrok do pracy przy

monitorze ekranowym.

(miejscowos¢ i data) (pieczatka i podpis pracownika ds. kadr)

Zgodnie z Zarzadzeniem Nr 120/2021 Wéjta Gminy Widawa z dnia 31 grudnia 2021r. stwierdzam,
Z@ Pan/Pani ........ooiiiiii i spetnia/nie spetnia*
warunki zwrotu poniesionych kosztow zakupu okularéw w tacznej kwocie:

......................................... (sfownie: .......coviiiiii e 2D

(miejscowosc i data) (pieczatka i podpis pracownika merytorycznego)

Akceptuje wniosek 1 prosze o zwrot poniesionych kosztow zakupu okularéw zgodnie z zasadami

okreslonymi w Zarzadzeniu nr 120/2021 z dnia 31 grudnia 2021 r.

(miejscowos$c¢ 1 data) (pieczatka i podpis Wojta)

*niepotrzebne skresli¢



