Program Aktywny samorzad 2026r. — Modut Il - pomoc w uzyskaniu wyksztatcenia na poziomie
wyzszym.

LISTA ZAtACZNIKOW do wniosku o dofinansowanie - Modut Il:

1. Zatacznik nr 1 - O$wiadczenia, informacja o przetwarzaniu danych osobowych

2. Orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci lub orzeczenie réwnowazne,

3. Petnomocnictwo notarialne lub w zwyktej formie pisemnej w przypadku, gdy Wnioskodawca dziata
przez petnomocnika

4. Zaswiadczenie z uczelni/szkoty potwierdzajgce rozpoczecie lub kontynuacje nauki (zatgcznik nr 2), a
w przypadku oséb majgcych wszczety przewdd doktorski, ktére nie sg uczestnikami studiéw
doktoranckich - dokument potwierdzajgcy wszczecie przewodu doktorskiego,

Uwaga! Wnioskodawca ubiegajacy sie o dofinansowanie na pokrycie kosztéw nauki na kilku formach
ksztatcenia lub na kilku kierunkach danej formy ksztatcenia przedstawia odrebny dokument dla
kazdej szkoty lub kierunku nauki. Wzér okreslony w zatgczniku nr 2 do wniosku nie dotyczy oséb
majgcych wszczety przewdd doktorski, ktére nie sg uczestnikami studidw doktoranckich oraz
studentdéw uczelni zagranicznych — osoby te przedstawiajg wymagany dokument wg wzoru
obowigzujgcego w danej szkole.

5. W przypadku studentéw odbywajgcych staz zawodowy za granicg w ramach programéw Unii
Europejskiej — wystawiony przez wtasciwg jednostke organizacyjng szkoty dokument potwierdzajacy
zakwalifikowanie na staz a w przypadku studentéw, ktérzy w dniu ztozenia wniosku odbywaja staz,
takze dokument potwierdzajgcy odbywanie tego stazu.

6. Zaswiadczenie z zaktadu pracy - Zatacznik nr 3 - dotyczy zatrudnionych wnioskodawcoéw,

7. Zaptacona faktura VAT dotyczaca optaty za nauke (czesne) wystawiona na Wnioskodawce (lub inne
dowody ksiegowe, gdy wystawienie faktury VAT nie jest mozliwe np. potwierdzenie poniesienia
kosztu w formie zaswiadczenia wydanego przez szkote/uczelnie wraz z dowodami zaptaty np.
potwierdzenie przelewu) - dotyczy refundacji,

8. Informacja o zaliczeniu semestru (ze szkoty/uczelni) — dotyczy refundaciji.

9. Karta Duzej Rodziny — dotyczy zwiekszenia dodatku do 347 zt.

10. Dokument potwierdzajgcy zamieszkiwanie na terenie gminy dotknietej dziataniem zywiotu (ujetej
w wykazie okreslonym w Rozporzadzeniu Prezesa Rady Ministrow) — dotyczy zwiekszenia dodatku do
34724,

11 . Decyzja o przyznaniu zasitku celowego (z osrodka pomocy spotecznej) w zwigzku z wystgpieniem
zdarzenia noszgcego znamiona kleski zywiotowej wystawionej na wnioskodawce lub cztonka jego
gospodarstwa domowego — dotyczy zwiekszenia dodatku do 347 zt.

12. Dokument wystawiony przez witasciwg jednostke (np. jednostka pomocy spotecznej, Staz Pozarna,
Policja) potwierdzajacy straty materialne w gospodarstwie domowym wnioskodawcy, poniesione w
wyniku zdarzenia losowego (np. pozar, kradziez, zalanie) — dotyczy zwiekszenia dodatku do 347 zt.
13. Oswiadczenie wnioskodawcy potwierdzajgce korzystanie z ustug ttumacza jezyka migowego —
dotyczy zwiekszenia dodatku do 347 zt.

14. Zaswiadczenie z uczelni (lub informacja zawarta w zatgczniku nr 2), ze nauka aktualnie obydwa
sie lub odbywata sie w poprzednim semestrze w formie zdalnej, w tym w systemie hybrydowym —

dotyczy zwiekszenia dodatku na pokrycie kosztow ksztatcenia do 578,00 zt.



o fakultatywnie: Zaswiadczenie lekarskie potwierdzajgce, ze osoba niepetnosprawna porusza sie przy
pomocy sprzetu wspomagajgcego np. wozka inwalidzkiego, balkonika lub kul potwierdzona
zaswiadczeniem lekarskim — gdy Wnioskodawca ponosi dodatkowe koszty wynikajgce z barier w
poruszaniu sie —w przypadku ubiegania sie o zwiekszenie dodatku o 809 zt.

Oraz w przypadku sktadania wniosku w formie papierowe;j:

15. Oswiadczenie Wnioskodawcy o wykluczeniu cyfrowym uniemozliwiajgcym ztozenie wniosku w
formie elektronicznej w systemie SOW.

Informacja dodatkowa:
- KRYTERIA REALIZATORA DOTYCZACE ZWIEKSZENIE DODATKU NA POKRYCIE KOSZTOW KSZTALCENIA
do wysokosci 809 zt.:

— z tytutu ponoszenia dodatkowych kosztéw wynikajacych z barier w poruszaniu sie w zwigzku z

niepetnosprawnoscig (konieczno$¢ poruszania sie przy pomocy sprzetu wspomagajgcego np. wdzka
inwalidzkiego, balkonika lub kul potwierdzona zaswiadczeniem lekarskim) lub barier w
komunikowaniu sie (dotyczy schorzen laryngologicznych i dysfunkcji narzadu wzroku stanowigcych

podstawe wydania orzeczenia o niepetnosprawnosci).



