WYMAGANE ZAŁĄCZNIKI

Dotyczy wszystkich wniosków:
· orzeczenie o niepełnosprawności (swoje lub dziecka)
· klauzula informacyjna,
· oferta cenowa (jeśli dotyczy),
· akt urodzenia dziecka – jeśli sprawa dotyczy dziecka,
· dokument stanowiący opiekę prawną – jeśli sprawa dotyczy osoby pod opieką prawną,
· oświadczenie pełnomocnika,
· pełnomocnictwo (jeżeli wniosek składa pełnomocnik)

· zaświadczenie potwierdzające, że Wnioskodawca w 2025 lub 2026 roku został poszkodowany w wyniku działania żywiołu lub innych zdarzeń,
· oświadczenie osoby samotnie wychowującej dziecko
· zaświadczenie wydane przez pracodawcę potwierdzające zatrudnienie lub zaświadczenie z urzędu pracy potwierdzające rejestrację jako osoba bezrobotna lub poszukująca pracy i nie pozostająca w zatrudnieniu,
· zaświadczenie wydane przez jednostkę organizacyjną szkoły, potwierdzające, że wnioskodawca studiuje,
· fakultatywnie: opinia eksperta w zakresie dopasowania wnioskowanej pomocy do aktualnych potrzeb wynikających z aktywności
Informacja dodatkowa – dokumenty dołączasz do wniosku w formie: 
· skanu – w przypadku składania wniosku drogą elektroniczną w systemie SOW (System Obsługi Wsparcia finansowanego ze środków PFRON),
· kopii – w przypadku składania wniosku tradycyjnie, z wyjątkiem oświadczeń, które załączasz w oryginale.
Ważne: jednostka udzielająca wsparcia ma możliwość wezwać cię do okazania oryginału dokumentu.

Dotyczy poszczególnych obszarów i zadań:
Moduł I Obszar AZadanie1
· fakultatywnie: zaświadczenie lekarskie (specjalista), gdy przyczyna orzeczenia jest inna niż 05-R,
· kserokopia dowodu rejestracyjnego pojazdu, w którym planuje się zamontowanie oprzyrządowania,
· kserokopia aktualnej umowy (np. użytkowania, najmu, użyczenia itp.) w przypadku gdy wnioskodawca ubiega się o dofinansowania wyłącznie sprzętu/ urządzeń  mobilnych.

Moduł I Obszar A Zadanie 2, Obszar A Zadanie 3
· zaświadczenie lekarskie (specjalista), gdy przyczyna orzeczenia jest inna niż 03-L lub 05-R,

Moduł I Obszar A Zadanie 4
· fakultatywnie, w przypadku, gdy orzeczenie jest wydane z innego powodu a ubytek słuchu powyżej 70 decybeli (db) w uchu lepszym, stan  ten musi być potwierdzony w odpowiednim dokumencie lub zaświadczeniu wydanym przez lekarza specjalistę,
· zaświadczenie lekarskie (specjalista), gdy przyczyna orzeczenia jest inna niż 03-L,
· kserokopia dowodu rejestracyjnego pojazdu, w którym planuje się zamontowanie oprzyrządowania,
· kserokopia aktualnej umowy (np. użytkowania, najmu, użyczenia itp.) w przypadku gdy wnioskodawca ubiega się o dofinansowania wyłącznie sprzętu/ urządzeń  mobilnych.

Moduł I Obszar B Zadanie 1, Obszar B Zadanie 3, Obszar B Zadanie 4
· osoba ze znacznym stopniem niepełnosprawności lub w przypadku osób do 16 roku życia – z orzeczeniem o niepełnosprawności: zaświadczenie lekarskie potwierdzające dysfunkcję obu rąk,
· fakultatywnie - osoba z dysfunkcją narządu wzroku ze znacznym lub umiarkowanym stopniem niepełnosprawności lub w przypadku osób do 16 roku życia – z orzeczeniem o niepełnosprawności: zaświadczenie lekarskie (okulista), gdy przyczyna orzeczenia jest inna niż 04-O,
· fakultatywnie - osoba z dysfunkcją narządu słuchu: zaświadczenie lekarskie (specjalista), gdy przyczyna orzeczenia jest inna niż 03-L,

Moduł I Obszar C Zadanie 1
· zaświadczenie lekarskie (specjalista),
· dwie niezależne oferty (od dwóch niezależnych sprzedawców/usługodawców), dotyczące wybranego przedmiotu dofinansowania,
·  zlecenie na zaopatrzenie w wyrób medyczny,

Moduł I Obszar C Zadanie 2
· gwarancja dot. wózka elektrycznego i jego części wraz z dokumentem potwierdzającym zakup.

Moduł I Obszar C Zadanie 3
· dwie niezależne oferty (od dwóch niezależnych sprzedawców/usługodawców), dotyczące wybranego przedmiotu dofinansowania,
· fakultatywnie: zlecenie na zaopatrzenie w wyrób medyczny.

Moduł I Obszar C Zadanie 4
· dwie niezależne oferty (od dwóch niezależnych sprzedawców/usługodawców), dotyczące wybranego przedmiotu dofinansowania,
· gwarancja dot. protezy i jej części wraz z dokumentem potwierdzającym zakup.

Moduł I Obszar C Zadanie 5
· zaświadczenie lekarskie (specjalista) (zgoda),

Moduł I Obszar C Zadanie 6
· zaświadczenie lekarskie (specjalista) (test TCT)

Moduł I Obszar D
· zaświadczenie z placówki, że osoba zależna do niej uczęszcza,
· informacja o poniesionych kosztach (z placówki),

Moduł II
· zaświadczenie z uczelni/szkoły,
· informacja o poniesionych kosztach (ze szkoły/uczelni),
· zaświadczenie z uczelni lub oświadczenie, że aktualnie nauka jest pobierana lub w poprzednim semestrze nauka była pobierana w formie zdalnej (w związku z pandemią),
· w przypadku Wnioskodawców, którzy są zatrudnieni - wystawiony przez pracodawcę dokument potwierdzający zatrudnienie wraz z informacją czy Wnioskodawca otrzymuje od tego pracodawcy dofinansowanie na pokrycie    kosztów nauki,
· kserokopia Karty Dużej Rodziny,
· informacja potwierdzająca uzyskaną średnią ocen na poprzedniej formie nauki.
