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10.
11.

Kserokopia aktualnego orzeczenia o znacznym stopniu niepetnosprawnosci lub orzeczenia
rownowaznego albo orzeczenia o niepetnosprawnosci podopiecznego (osoby do 16 roku zycia)
Oswiadczenie — uzupetnienie do wniosku (druk stanowi wzér nr 23)

Oswiadczenie o wysokosci przecietnego miesiecznego dochodu, w rozumieniu przepiséow
o Swiadczeniach rodzinnych w przeliczeniu na jednego cztonka rodziny pozostajgcego we
wspdlnym gospodarstwie domowym (sporzgdzone wg wzoru nr 1 okreslonego w zatgczniku do
wniosku)

Dokumenty poswiadczajgce dochdéd w rozumieniu przepiséw o sSwiadczeniach rodzinnych za
kwartat poprzedzajgcym kwartat ztozenia wniosku.

Petnomocnictwo (druk stanowi wzér nr 8) - w przypadku wniosku dotyczgcego osoby
niepetnosprawnej, w imieniu ktérej wystepuje petnomocnik

Kserokopia dokumentu stanowigcego opieke prawng nad podopiecznym — w przypadku
whniosku dotyczgcego osoby niepetnosprawnej, w imieniu ktérej wystepuje opiekun prawny
Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych (sporzadzone wg wzoru
nr 3 okreslonego w zatgczniku do formularza wniosku) - wypetnione przez Wnioskodawce oraz
inne osoby posiadajgce zdolnos¢ do czynnosci prawnych, ktérych dane osobowe zostaty
przekazane do Realizatora programu

Oferta cenowa lub faktura pro forma na zakup wnioskowanego sprzetu

Kserokopia aktu urodzenia dziecka - w przypadku wniosku dotyczgcego niepetnoletniej osoby
niepetnosprawne;j

Oswiadczenie - zdarzenia losowe (druk stanowi wzér nr 5)

Dokument potwierdzajgcy fakt posiadania skutera /wdzka inwalidzkiego o napedzie
elektrycznym przez osobe niepetnosprawng (faktura, rachunek imienny, umowa zakupu, itp.;
w wyjatkowych sytuacjach — o$wiadczenie ztozone pod odpowiedzialnoscia karng przez
wioskodawce) oraz zakonczenie okresu gwarancji na posiadany sprzet w tym gwarancji na
przedmiot / ustuge wczesniej dofinansowang w ramach programu (np. karta gwarancyjna lub
zaswiadczenie sprzedawcy odnosnie udzielonej gwarancji).



