ZARZADZENIE Nr 18/2019
Wojta Gminy Rogowo

z dnia 15 kwietnia 2019 roku.

w sprawie ustalenia formy zaplaty czlonkom ochotniczych strazy
pozarnych , ktorzy uczestniczyli w dzialaniach ratowniczych lub szkoleniu

pozarniczym organizowanym przez Panstwowa Straz Pozarng lub Gming.

Na podstawie art. 30 ust. 2 pkt. 2 ustawy z dnia 8 marca 1990 r—o
samorzgdzie gminnym ( Dz. U z 2019 r., poz.506 ) oraz
§ 112 Uchwaty Nr 1V/24/2019 Rady Gminy Rogowo z dnia 07 lutego 2019
roku w sprawie ustalenia ekwiwalentu pienig¢znego za udziat cztonkow
ochotniczych strazy pozarnych w dziataniach ratowniczych i szkoleniach
pozarniczych ( opublikowana w Dzienniku Urzegdowym Wojewodztwa
Kujawsko — Pomorskiego ,poz. 1730 z 27.03.2019 roku) 1 Uchwaty Nr
V/30/2019 Rady Gminy Rogowo z dnia 21 marca 2019 roku zmieniajgca
uchwate w sprawie ustalenia ekwiwalentu pienieznego za udziat cztonkow
ochotniczych strazy pozarnych w dziataniach ratowniczych i szkoleniach
pozarniczych ( opublikowana w Dzienniku Urzedowym Wojewodztwa

Kujawsko — Pomorskiego, poz.1740 z 27.03.2019 roku )

zarzadzam co nastgpuje :

§1

1. Wyptata ekwiwalentu dla cztonka ochotniczej strazy pozarnej nastgpuje po
wezesdniejszym zlozeniu przez zainteresowanego czlonka do Zarzgdu OSP
o$wiadczenia. Wzor skladanego przez cztonka OSP oswiadczenia — stanowi

zalgcznik nr 1 do Zarzadzenia.



2, Naczelnik lub Prezes Ochotniczej Strazy Pozarnej jako przedstawiciel
Zarzadu OSP dokonuje sprawdzenia pod wzgledem formalno — prawnym
otrzymanych oswiadczen, sporzadza zbiorczy wniosek o wyplate ekwiwalentu
za udzial w dziataniu ratowniczym lub szkoleniu pozarniczym organizowanym
przez Panstwowa Straz Pozarng lub Gmine. Do wniosku musi by¢ dotgczona
informacja z Komendy Powiatowej Panstwowej Strazy Pozarnej w Rypinie w
zakresie dotyczacym udziatu oraz ilosci godzin trwania akcji ratowniczej a takze
w zakresie dotyczacym udziatu w szkoleniu oraz ilosci godzin trwania danego
szkolenia. Wzdr zbiorczego wniosku o wyplate ekwiwalentu — stanowi
zalgceznik Nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

3. Ekwiwalent wyplaca si¢ w cyklu pétrocznym, po zakonczeniu danego
potrocza .

4. Wyplata ekwiwalentu realizowana bedzie w formie gotowkowej w kasie
Urzedu Gminy w Rogowie.

5. Wyplata ekwiwalentu przystuguje tylko petnoprawnemu cztonkowi
Ochotniczej Strazy Pozarnej, wchodzacemu w skiad obsady angazowanej w
akcje lub szkoleniu sekcji — danej jednostki bojowej, natomiast w przypadkach
szczegdlnych tj. duza skala zagrozenia lub bezwzgledna koniecznos¢
przeszkolenia decyzje o zwigkszeniu obsady podejmuje kazdorazowo Naczelnik
lub Prezes Ochotniczej Strazy Pozarne;.

6. Ekwiwalent nie przystuguje cztonkowi Ochotniczej Strazy Pozarnej za czas
nieobecnosci w pracy, za ktory zachowat wynagrodzenie.

7. Nadzo6r nad prawidtowoscia sktadania o§wiadczen oraz wyptaty ekwiwalentu
sprawowac bedzie pracownik odpowiedzialny za ochrong p.poz w Urzgdzie

Gminy oraz ksiegowos¢ budzetowa.

§2

Traci moc zarzadzenie Nr 29/2016 z dnia 11 lipca 2016 roku



§ 3

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem 15 kwietnia 2019 roku.




Zaktacznik Nr 1 do Zarzadzenia Nr 18
Wojta Gminy Rogowo

z dnia 15 kwietnia 2019 roku

w sprawie wyplaty ekwiwalentu
pienieznego za udzial cztonkow
Ochotniczych Strazy Pozarnych

w dziataniach ratowniczych i

szkoleniach pozarniczych.

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

( miejscowos¢ , data )

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

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

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

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

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

( PESEL)



Ja nizej podpisany niniejszym o$wiadczam , ze w dniach
......................................................................... bratem czynny
udziat w dziataniach ratowniczych , ktorych taczny wymiar wynidst ............
godzin ;. 1ub oswiadezam ;76 W dRIAEH 4 covn wor svuumsmvnsse sonvs s s
bralem udziat w szkoleniu pozarniczym w ilosci ............. godzin.

Jednoczesnie informuje, Ze za czas nieobecnosci w pracy zwigzany z
udzialem w powyzszych dziataniach ratowniczych nie otrzymatem naleznego
wynagrodzenia.

W zwiazku z powyzszym prosze o wyplacenie naleznego ekwiwalentu.

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego ( Dz. U.
72018 r. Nr 88, poz. 553 , z pdzn. zm.) za ztozenie nieprawdziwego
o$wiadczenia lub zatajenia prawdy, niniejszym oswiadczam ,ze dane zawarte w

powyzszym ,, Oswiadczeniu ,, sg zgodne z prawda.

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

( podpis sktadajacego oswiadczenie )



Zalacznik Nr 2 do Zarzadzenia Nr 18
Wojta Gminy Rogowo

z dnia 15 kwietnia 2019 roku

w sprawie wyplaty ekwiwalentu
pienieznego za udzial cztonkow
Ochotniczych Strazy Pozarnych w
dziataniach ratowniczych i szkoleniach

pozarniczych.

( miejscowosc, data )

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

Piecze¢ Ochotniczej Strazy Pozarnej

WNIOSEK
o wyplate ekwiwalentu za udzial w dzialaniu ratowniczym lub
szkoleniu pozarniczym organizowanym przez Panstwowy Straz
Pozarng lub Gming.
1. Ochotnicza Straz PoZarna w .........ccveevviviiiniiiiiiaieeenenianna,
Na podstawie art. 28 ust. 1 — 5 ustawy z dnia 24 sierpnia 1991 r. 0 ochronie
przeciwpozarowej ( Dz. U. z 2018 r, poz. 620 z p6zn. zm ) przedstawia listg
cztonkow, ktorzy wzieli udzial w :
a. dziatantu Tatowniczym W AMACH. . wusurvws sewawren snvem s s snos wo v
b. szkoleniu pozarniczym organizowanym przez Panstwowa Straz
Pozarng / Gming
wedtug zalgczonego zaswiadczenia.
2. N/w cztonkowie OSP biorgcy udziat w dziataniu ratowniczym / szkoleniu na

podstawie zlozonych wymaganych o$wiadczen zwracaja sig¢ o wyplate



ekwiwalentu zgodnie z zapisami art. 28 ust. 1 — 5 ustawy z dnia 24 sierpnia

1991. o ochronie przeciwpozarowe;j.

Lp.

Imie 1 nazwisko

Adres zamieszkania

Czas udziatu
w dzialaniu
ratowniczym
lub szkoleniu
(datai czas
udziatu )

Forma

pobrania

Podpis
Naczelnika lub
Prezesa
potwierdzajgcego
udzial w
dziataniu
ratowniczym lub
szkoleniu

3. Wyplata ekwiwalentu zgodnie z uchwatg z dnia 07 lutego 2019 roku i

zmieniajgcg uchwata z dnia 21 marca 2019 roku nastapi w kasie Urzedu Gminy.

Urzad Gminy Rogowo zaswiadcza prawdziwos¢ danych zawartych w punktach

1 — 2 niniejszego wniosku.

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

..........

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

Podpis osoby potwierdzajacej

autentyczno$¢ zawartych danych




