ZAEACZNIK

do zarzadzenia nr 13/2026 Rektora Politechniki Slaskiej
z dnia 30 stycznia 2026 r.

Zasady udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

Przepisy ogdlne
§1

Zasady udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci, zwane dalej ,zasadami”, okreslajg w szczegdlnosci:

1y
2)
3)

osoby uprawnione do korzystania ze wsparcia udzielanego przez Biuro Dostepnosci;
zasady ubiegania sie o wsparcie oraz tryb jego przyznawania i realizacji;

zakres i formy wsparcia przystugujgcego osobom uprawnionym.

§2

1. Biuro Dostepnosci, zwane dalej réwniez ,BD”, jest komérkg organizacyjng Politechniki Slgskiej dziatajgca
w strukturze Centrum Obstugi Studiéw, w pionie Prorektora ds. Studenckich i Ksztalcenia.

2. BD realizuje zadania zwigzane z zapewnieniem osobom z niepelnosprawnoéciami z Politechniki Slaskiej
warunkéw do pelnego udziatu w procesie przyjmowania na studia, do Wspdlnej Szkoty Doktorskiej, ksztatceniu
na studiach i we Wspdlnej Szkole Doktorskiej oraz prowadzenia dziatalnosci naukowej.

3. Wsparcie, o ktorym mowa w ust. 2, jest finansowane z Funduszu Wsparcia Oséb Niepelnosprawnych, pochodzgcego
z dotacji przyznanej z budzetu panstwa na podstawie art. 365 pkt 6 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce (j.t. Dz. U. z 2024 r. poz. 1571, z p6zn. zm.).

4. Wsparcie dla oséb ze szczegélnymi potrzebami, innych niz wskazane w ust. 2, nie obejmuje Swiadczen
finansowanych z Funduszu Wsparcia Os6b Niepelnosprawnych.

§3

Ilekro¢ w niniejszym zarzgdzeniu jest mowa o:

1y
2)

3)

4)

5)

6)

7

Uczelni - nalezy przez to rozumieé Politechnike Slaska z siedzibg w Gliwicach przy ul. Akademickiej 2A;

BD - nalezy przez to rozumie¢ Biuro Dostepnosci mieszczgce sie w Gliwicach przy ul. Akademickiej 2A,
w pok. 118; informacje dotyczgce dziatalnosci Biura Dostepnosci sg udostepniane na stronie internetowej
Politechniki Slgskiej w sekcji ,,Biuro Dostepnosci”: https://www.polsl.pl/rd1-cos/;

Funduszu - nalezy przez to rozumie¢ Fundusz Wsparcia Oséb Niepelnosprawnych tworzony z dotacji
budzetowej na zadania zwigzane z zapewnieniem osobom z niepelnosprawnosciami warunkéw do pelnego
udzialu w procesie przyjmowania na studia, do szkét doktorskich, ksztatceniu na studiach i w szkotach
doktorskich lub prowadzenia dzialalnosci naukowej, o ktdrej mowa w art. 365 pkt 6 ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (j.t. Dz. U. z 2024 r. poz. 1571, z pdzn. zm.), zwanej
dalej ,,ustawg”;

Pelnomocniku Rektora — nalezy przez to rozumieé¢ Pelnomocnika Rektora ds. Dostepnosci powotanego
zarzadzeniem nr 4/2026 Rektora Politechniki Slaskiej z dnia 15 stycznia 2026 r. (Monitor Prawny PS z 2026 1.
poz. 15);

Wydzialowych Pelnomocnikach ds. Oséb z Niepelnosprawnosciami — nalezy przez to rozumiec
Pelnomocnikéw powotywanych przez kierownikéw jednostek podstawowych; lista Pelnomocnikéw jest
dostepna na stronie internetowej Uczelni pod adresem: https://www.polsl.pl/rd1-cos/wydzialowi-pelnomocnicy-ds-
0sob-z-niepelnosprawnosciami/;

osobie z niepelnosprawnoscig — nalezy przez to rozumie¢ osobe niepelnosprawng w rozumieniu ustawy
z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu 0séb niepelnosprawnych
(j.t. Dz.U. z 2025 r. poz. 913, z pdzn. zm.);

dokumentacji medycznej — nalezy przez to rozumie¢ orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci, orzeczenie
ZUS potwierdzajgce niepelnosprawno$¢ lub inng dokumentacje medyczng dotyczacg choroby (nie starszg
niz 3 miesigce i aktualng w dniu skladania wniosku o wsparcie). Informacje w formie zaswiadczenia,
potwierdzone przez lekarza po odbyciu wizyty lekarskiej, nie sg traktowane jako dokumentacja medyczna
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zgodnie z ustawg z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (j.t. Dz. U. z 2024 1.
poz. 581).

Osoby uprawnione do korzystania ze wsparcia Biura Dostepnosci

§4
1. O wsparcie udzielane przez BD moga ubiega¢ sie studenci i doktoranci Politechniki Slaskiej, a takze kandydaci
na studia pierwszego i drugiego stopnia oraz do Wspdélnej Szkoty Doktorskiej, ktorzy speiniajg co najmniej jeden
z ponizszych warunkow:

1) sg osobami z niepelnosprawnoscia;

2) sg osobami przewlekle chorymi lub niezdolnymi do pelnego uczestnictwa w zajeciach z innych przyczyn
zdrowotnych, ktére nie posiadajg orzeczonego stopnia niepelnosprawnosci, lecz dysponujg dokumentacjg
medyczng potwierdzajgcg chorobe;

3) sgosobami, ktérych niezdolnos¢ do pelnego uczestnictwa w zajeciach jest spowodowana nagta chorobg lub
utratg sprawnosci z powodu wypadku, majgcg charakter czasowy,

zwani dalej ,,osobami ze szczegdlnymi potrzebami”.

2. Dokumentacje medyczng w przypadku oséb, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1, stanowi orzeczenie o stopniu
niepelnosprawnosci lub orzeczenie ZUS potwierdzajgce niepelnosprawno$é, a w przypadku oséb, o ktérych
mowa w ust. 1 pkt 2 i 3, inne dokumenty medyczne potwierdzajgce stan zdrowia, pochodzgce z ostatnich trzech
miesiecy i aktualne na dzien sktadania wniosku o wsparcie. Dokumentacja medyczna musi by¢ na biezaco
aktualizowana.

3. Ze wsparcia BD mogg skorzystaé pracownicy Politechniki Slaskiej bedgcy osobami ze szczegélnymi potrzebami.
Wsparcie dla pracownikéw ma charakter wylgcznie organizacyjny i nie obejmuje §wiadczen finansowanych
z Funduszu.

Zasady korzystania ze wsparcia Biura Dostepnosci

§5
1. Szanujac niezalezno$¢ os6b ze szczeg6lnymi potrzebami oraz ich prawa, indywidualne wsparcie BD udzielane
jest wylgcznie na wniosek osoby zainteresowane;.

2. Osoby wnioskujgce o wsparcie sg zobowigzane do zlozenia pisemnego wniosku skierowanego do Pelnomocnika
Rektora.

3. Wnioski nalezy sktada¢ w BD w formie pisemnej, w terminach:
1) do 31 pazdziernika — w semestrze zimowym;
2) do 31 marca — w semestrze letnim,
z mozliwos$cig ztozenia wniosku w p6zZniejszym terminie w uzasadnionych na piSmie przypadkach.

4. Pelnomocnik Rektora ma prawo odméwic udzielenia lub kontynuowania wsparcia, jezeli zaistniejg lub ustang
przestanki do jego udzielenia lub kontynuowania.

5. Wsparcie jest przyznawane na okres semestru, a jego forma zalezy od rodzaju niepelnosprawnosci oraz
indywidualnych potrzeb zdrowotnych potwierdzonych orzeczeniem lub inng dokumentacjg medyczng.

6. Wniosek moze zosta¢ negatywnie zaopiniowany w przypadkach:
1) niekompletnej dokumentacji, ktéra nie zostata uzupetniona;
2) dokumentacji nieaktualnej lub niewystarczajacej;
3) braku potwierdzenia zwigzku miedzy rodzajem niepelnosprawnosci a wnioskowanym wsparciem;
4) zlozenia wniosku po terminie;
5) nieracjonalnosci wnioskowanego wsparcia.
7. W przypadku niewystarczajgcej dokumentacji BD moze wezwaé do jej uzupekienia.

8. Po rozpatrzeniu wniosku wnioskodawca zostaje poinformowany za posrednictwem poczty elektronicznej lub
telefonicznie o decyzji dotyczgcej przyznania lub odmowy przyznania wsparcia.

9. W przypadku odmowy przyznania wsparcia, osobie wnioskujgcej przystuguje prawo do zlozenia wniosku do
Pelnomocnika Rektora o ponowne rozpatrzenie sprawy.

10. Rozstrzygniecie wniosku, o ktérym mowa w ust. 9, nastepuje na podstawie calej dokumentacji sprawy oraz
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11.

12.

13.

ewentualnych nowych dokumentéw lub przedstawionych informacji i ma charakter ostateczny. Rozstrzygniecie
nie stanowi decyzji administracyjnej w rozumieniu ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks postepowania
administracyjnego.

Student lub doktorant traci prawo do utrzymania przyznanej formy wsparcia w przypadku:

—_

) skreslenia z listy studentéw lub doktorantéow;
2) zlozenia pisemnej rezygnacji odpowiednio ze studiéw lub ksztalcenia we Wspdlnej Szkole Doktorskiej;
3) zlozenia z wynikiem pozytywnym odpowiednio egzaminu dyplomowego lub rozprawy doktorskiej;

4) ukonczenia odpowiednio studiéw lub ksztalcenia przed uptywem okresu, na ktéry przyznano okreslone
wsparcie;

5) otrzymania zgody na urlop, z wyjgtkiem przyznanego stypendium dla os6b niepelnosprawnych;
6) przeniesienia na inng uczelnig;
7) uplywu terminu waznosci orzeczenia;

8) braku aktualizacji dokumentacji medycznej w przypadku oséb, o ktérych mowa w & 4 ust. 1 pkt 2 i 3,
nieposiadajgcych orzeczenia o niepelnosprawnosci.

Wszelkie zmiany dotyczgce stanu zdrowia osoby wnioskujgcej badZz zmiany statusu studenta lub doktoranta
nalezy niezwlocznie zgtaszac do BD.

Wsparcie udzielane przez BD moze zosta¢ cofniete lub zawieszone w przypadku:
1) ustania przyczyny przyznania udzielonego wsparcia;

2) utraty waznos$ci dokumentacji medycznej i braku dostarczenia aktualnej;

3) utraty statusu studenta lub doktoranta;

4) uzyskania urlopu, z wyjgtkiem stypendium dla os6b niepelnosprawnych.

Zakres i formy wsparcia udzielanego przez Biuro Dostepnosci
§6

. Kazdy przypadek wsparcia jest rozpatrywany indywidualnie, z uwzglednieniem zasady wyréwnywania szans

edukacyjnych oraz racjonalnego dostosowania do potrzeb wynikajgcych z dokumentacji medyczne;j.

Wszystkie osoby uczestniczgce w procedurze przyznawania wsparcia sg zobowigzane do ochrony danych
osobowych o0s6b ubiegajgcych sie o wsparcie.

Studenci i doktoranci mogg korzystaé z r6znych form wsparcia, w szczegélnosci z:

—_

) asystenta dydaktycznego;

2) tlumacza jezyka migowego;

3) konsultacji psychologicznych;

4) dostosowania procesu ksztatcenia;

5) wypozyczenia sprzetu wspomagajgcego proces ksztalcenia;

6) organizacji dodatkowych godzin wyréwnawczo-konsultacyjnych, w tym indywidualnych zaje¢ z lektoratu
jezyka obcego;

7) ushugi transportowej;

8) pomocy w rozwigzywaniu indywidualnych probleméw;

9) wsparcia Wydziatowych Pelnomocnikéw ds. Oséb z Niepelnosprawnosciami;

10) indywidualnej organizacji toku studiow — na zasadach okreslonych w Regulaminie studiow;

11) stypendium dla 0s6b niepetnosprawnych — na zasadach okreslonych w Regulaminie $wiadczen dla studentéw
Politechniki Slaskiej.

BD przetwarza informacje dotyczgce stanu zdrowia studentéw i doktorantéw wylgcznie w zakresie niezbednym

do realizacji wsparcia, za ich zgodg. W wyjatkowych przypadkach osoba wnioskujgca moze wyrazi¢ pisemng
zgode na udostepnianie danych osobowych.
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10.

11

13.

14.

15.

16.

Asystent dydaktyczny i ttumacz jezyka migowego

87
Podstawowym celem ustug asystenta dydaktycznego jest umozliwienie niezaleznego oraz samodzielnego
funkcjonowania na Politechnice Slaskiej studentom i doktorantom z niepelnosprawnosciami, a takze
zapewnienie wsparcia umozliwiajgcego ich peiny udziat w procesie ksztalcenia.

Asystentem dydaktycznym moze by¢ student lub doktorant Politechniki Slaskiej, a takze osoba spoza Uczelni.

Asystent dydaktyczny nie $wiadczy ustug o charakterze osobistym ani nie udziela korepetycji, a jego wsparcie
musi byc realizowane w czasie rzeczywistym, wylgcznie w obecnosci osoby wspieranej.

Asystent dydaktyczny udziela wsparcia na podstawie umowy cywilnoprawnej z Uczelnig, do ktérej nalezy
dolgczy¢: dane do umowy lub o$wiadczenie dotyczgce danych do kolejnej umowy, stanowigce odpowiednio
zatgcznik nr 2 i zatgcznik nr 3 do niniejszych zasad, oraz Oswiadczenie zleceniobiorcy do celéw ubezpieczen
spotecznych i ubezpieczenia zdrowotnego, stanowigce zalgcznik do zarzadzenia nr 104/16/17 Rektora
Politechniki Slaskiej z dnia 14 lipca 2017 r. w sprawie wdrozenia kolejnych proceséw w Systemie Obiegu
Dokumentéw (SOD) (Monitor Prawny PS z 2017 r. poz. 188, z p6zn. zm.).

W celu uzyskania wsparcia nalezy ztozy¢ w BD wniosek o przyznanie asystenta dydaktycznego, stanowigcy
zalgcznik nr 1 do niniejszych zasad, wraz z planem zaje¢ w semestrze, ktérego dotyczy wniosek.

Wsparcie asystenta dydaktycznego jest przyznawane zgodnie z zakresem wskazanym we wniosku, przy czym
do jednego wniosku moze zosta¢ przypisany wytgcznie jeden asystent dydaktyczny.

Zakres wsparcia oraz liczba godzin pracy asystenta dydaktycznego sg ustalane na semestr, uzgadniane z osobg
wspierang i zatwierdzane przez Pelnomocnika Rektora, zgodnie z rodzajem i stopniem niepelnosprawnosci
potwierdzonymi dokumentacjg medyczng.

Wynagrodzenie asystenta dydaktycznego jest wyptacane na podstawie ewidencji godzin pracy potwierdzonej
czytelnymi podpisami prowadzgcego zajecia i asystenta dydaktycznego, zgodnie z zalgcznikiem nr 4 do
niniejszych zasad.

Do ewidencji godzin pracy nalezy dotaczy¢ opis wykonanych czynnosci w zakresie udzielanego wsparcia.

Ewidencje godzin pracy nalezy dostarczy¢ w oryginale do BD do 5. dnia miesigca nastepujgcego po okresie
wsparcia; skany dokumentéw nie bedg uwzgledniane.

. Godziny niepotwierdzone czytelnym podpisem prowadzgcego zajecia nie podlegajg rozliczeniu.

12.

Na podstawie dostarczonej i zweryfikowanej ewidencji godzin pracy ustala sie podstawe wyptaty
wynagrodzenia.

Op6znienie w dostarczeniu ewidencji godzin pracy lub podpisaniu rachunku skutkuje przesunieciem terminu
wyplaty wynagrodzenia, zgodnie z harmonogramem okreslonym przez Dziat Zasoboéw Osobowych.

Do czasu pracy asystenta dydaktycznego nie wlicza sie przerw miedzy zajeciami, chyba Ze wynika to z potrzeb
zwigzanych z niepelnosprawnos$cig osoby wspierane;j.

Thumacz jezyka migowego wspiera studenta lub doktoranta z niepelnosprawnoscig stuchu w komunikacji
podczas zaje¢ lub konsultacji oraz na terenie kampusu Uczelni, zapewniajgc przeklad na jezyk migowy
przekazywanych treéci. Thumacz jezyka migowego wspiera réwniez studenta lub doktoranta w kontaktach
z nauczycielami akademickimi i pracownikami Biura Obstugi Studentéw oraz z pozostatymi uczestnikami zajec.

Whnioskowanie o przyznanie wsparcia tlumacza jezyka migowego, sposéb jego rozliczania oraz wyplata
wynagrodzenia odbywaja sie na zasadach obowigzujacych asystenta dydaktycznego, okreslonych w ust. 5-14,
oraz odpowiednio z zalgcznikami nr 1 i 4 do niniejszych zasad.

Konsultacje psychologiczne

§8
Politechnika Slgska oferuje konsultacje psychologiczne realizowane w formie indywidualnej, w zewnetrznych
poradniach psychologicznych.

Korzystanie z konsultacji psychologicznych jest dobrowolne, bezptatne i odbywa sie na wniosek osoby
zainteresowane;j.

Konsultacje psychologiczne mogg odbywac sie w miastach: Gliwice, Zabrze, Katowice, Tychy, Bytom, Chorzéw,
Bielsko-Biata, a takze zdalnie. Konsultacje sg prowadzone w jezyku polskim, angielskim lub ukrairiskim.

Konsultacje psychologiczne sg przeprowadzane w trakcie roku akademickiego oraz w okresie wakacyjnym.

5. Przystuguje jedna konsultacja psychologiczna w miesigcu.

5/19



10.

11.

W celu uméwienia konsultacji psychologicznej nalezy przesta¢ wiadomo$é na adres bd@polsl.pl, korzystajgc
z adresu w domenie polsl.pl (@student.polsl.pl lub @polsl.pl). Wiadomos¢ powinna zawierac¢: imie i nazwisko,
numer telefonu, numer albumu, preferowane miejsce konsultacji psychologicznej oraz jezyk, w ktérym ma sie
ona odby¢.

Pomoc psychologiczna oferowana w ramach konsultacji nie jest réwnoznaczna z leczeniem ani terapig.

Konsultacje psychologiczne nie stanowig formy dtugotrwalego wsparcia psychologicznego oferowanego przez
poradnie psychologiczne.

Informacje przekazywane w trakcie konsultacji psychologicznych sg poufne.

W przypadku braku mozliwosci skorzystania z przyczyn losowych z uméwionego terminu konsultacji, nalezy
powiadomi¢ o tym poradnie psychologiczna.

Brak obecnosci na uméwionej konsultacji psychologicznej bez wczesniejszego powiadomienia poradni skutkuje
brakiem mozliwo$ci uméwienia kolejnych konsultacji psychologicznych.
Dostosowanie procesu ksztalcenia

89
W ramach dostosowania procesu ksztalcenia mozna skorzystac z:

1) dostosowania zaje¢, egzamindw i zaliczen;
2) dodatkowych godzin wyréwnawczo-konsultacyjnych;
3) dostosowania materiatow edukacyjnych;

4) innych form wsparcia dostosowanych do indywidualnych potrzeb wynikajgcych z rodzaju i stopnia
niepelnosprawnosci osoby wspieranej.

W celu uzyskania dostosowania procesu ksztatcenia nalezy ztozy¢ do BD wniosek o dostosowanie procesu
ksztalcenia, stanowigcy zatgcznik nr 5 do niniejszych zasad.

Forme dostosowania procesu ksztalcenia ustala Pelnomocnik Rektora w porozumieniu z — odpowiednio do
formy i miejsca ksztalcenia osoby wspieranej — Prodziekanem ds. Studenckich i Ksztalcenia, Zastepcg Dyrektora
ds. Studenckich i Ksztalcenia, Dyrektorem Filii Politechniki Slgskiej w Rybniku albo Dyrektorem Szkoty
Doktoréw, a w przypadku realizacji programu nauczania jezykéw obcych - z Dyrektorem Studium Jezykow
Obcych.

§ 10

Dostosowanie zaje¢, egzaminéw i zaliczen obejmuje:

—_

) przedtuzenie czasu trwania egzamindw lub zaliczen do maksymalnie 50% standardowego czasu jego
trwania;

2) zmiane formy egzaminu lub zaliczenia — z ustnej na pisemng lub z pisemnej na ustng;

3) mozliwo$c¢ korzystania podczas egzamindw i zaliczeni z dodatkowych urzgdzen wspomagajgcych zwigzanych
z rodzajem i stopniem niepelnosprawnosci;

4) zapewnienie osobom z niepelnosprawnoscig wzroku lub stuchu mozliwosci korzystania podczas zajeé,
egzaminow i zaliczenn ze wsparcia tlumacza jezyka migowego lub asystenta dydaktycznego, zgodnie
z postanowieniami okreslonymi w § 7;

5) zapewnienie studentowi lub doktorantowi indywidualnego wsparcia ze strony wyznaczonego Wydzialowego
Pelnomocnika ds. Oséb z Niepelnosprawnosciami;

6) mozliwo$¢ skorzystania z indywidualnej organizacji toku studiéw (IOS), na zasadach okreslonych
w Regulaminie studiéw;

7) inne formy wsparcia dostosowane do indywidualnych potrzeb wynikajgcych z niepelnosprawnosci studenta
lub doktoranta.

§11
Studenci i doktoranci z niepelnosprawnosciami mogg korzysta¢ z dodatkowych godzin wyréwnawczo-
-konsultacyjnych.

Dodatkowe godziny wyréwnawczo-konsultacyjne sg przydzielane na semestr, zgodnie z planem studiéw, i majg
na celu uzupelnienie programu studiéw.
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Suma przyznanych dodatkowych godzin wyréwnawczo-konsultacyjnych w semestrze nie moze przekraczac
30 godzin, przy czym na przedmiot moze zosta¢ przyznane maksymalnie 10 godzin, chyba Ze szczegdlne
potrzeby osoby wnioskujgcej uzasadniajg przyznanie wiekszej liczby godzin.

. Dodatkowe godziny wyréwnawczo-konsultacyjne nie sg przyznawane na wyktady.

5. Prowadzgcych dodatkowe godziny wyréwnawczo-konsultacyjne wskazuje odpowiednio Prodziekan

ds. Studenckich i Ksztalcenia, Zastepca Dyrektora ds. Studenckich i Ksztalcenia, Dyrektor Filii Politechniki
Slaskiej w Rybniku albo Dyrektor Szkoty Doktoréw w porozumieniu z Petnomocnikiem Rektora, a w przypadku
realizacji programu nauczania jezykéw obcych — z Dyrektorem Studium Jezykéw Obcych.

. Wnioski o przyznanie dodatkowych godzin wyréwnawczo-konsultacyjnych w danym roku akademickim nalezy
sktada¢ w BD w terminach:

1) do 15 pazdziernika — w semestrze zimowym;
2) do 15 marca — w semestrze letnim.
Studenci i doktoranci z niepelnosprawnoscig wzroku lub stuchu mogg skorzystaé¢ z indywidualnych zajeé
z lektoratu jezyka obcego objetego obowigzkowym programem studiéw, w wymiarze nieprzekraczajgcym sumy
godzin okreslonej w programie nauczania.

Wypozyczanie sprzetu wspomagajgcego

§12
. Biuro Dostepnosci umozliwia wypozyczenie sprzetu wspomagajgcego proces ksztatcenia.

Sprzet, o ktérym mowa w ust. 1, moze zosta¢ wypozyczony przez studentéw, doktorantéw oraz pracownikéw
Politechniki Slaskiej ze szczegélnymi potrzebami.

. Wniosek o wypozyczenie sprzetu, stanowigcy zalacznik nr 6 do niniejszych zasad, nalezy ztozy¢ w BD wraz
z dokumentacjg medyczng.

. Wnioski o wypozyczenie sprzetu rozpatruje Pelnomocnik Rektora.

Sprzet jest wypozyczany po podpisaniu warunkéw oraz protokolu wypozyczenia sprzetu, stanowigcych
odpowiednio zalgcznik nr 7 i zatgcznik nr 8 do niniejszych zasad.

. Wypozyczony sprzet nalezy zwrdci¢ w stanie nienaruszonym, w terminie okreslonym w protokole wypozyczenia.
. Protokét zwrotu wypozyczanego sprzetu stanowi zatgcznik nr 9 do niniejszych zasad.

. Koszty naprawy lub wymiany sprzetu w przypadku jego zniszczenia ponosi osoba wypozyczajgca.

Usluga transportowa

§13
Studenci i doktoranci z niepelnosprawno$cig mogg wnioskowa¢ o przyznanie ustugi transportowej obejmujgcej
przejazdy miedzy obiektami Uczelni, z i do Uczelni, a takze miedzy Uczelnig a miejscem zamieszkania.

. Przyznanie ustugi transportowej jest uzaleznione od rodzaju i stopnia niepelnosprawnosci oraz aktualnych
mozliwosci organizacyjnych Uczelni.

Szczegbly dotyczgce realizacji ustugi transportowej sg ustalane indywidualnie przez BD z osobg wnioskujgcag.

Wsparcie udzielane kandydatom na studia

§ 14

. Kandydaci ze szczeg6lnymi potrzebami, ubiegajacy sie o przyjecie na studia pierwszego lub drugiego stopnia
badZ do Wspélnej Szkoty Doktorskiej na Politechnice Slgskiej, podlegaja takiej samej procedurze rekrutacyjnej
jak pozostali kandydaci.

. Jezeli procedura rekrutacyjna przewiduje sprawdzian, kandydaci, o ktérych mowa w ust. 1, mogg otrzymac
dostosowanie formy lub warunkéw jego przeprowadzenia odpowiednie do swoich potrzeb.

. Wniosek o wsparcie wraz z uzasadnieniem potwierdzonym dokumentacjg medyczng nalezy skierowa¢ do BD
nie pdzniej niz dwa tygodnie przed terminem sprawdzianu.

. Kandydaci z niepelnosprawnoscia mogg réwniez skorzysta¢ ze wsparcia asystenta dydaktycznego, ktéry
pomoze im przej$¢ przez proces rekrutacji.

. Wniosek o wsparcie asystenta dydaktycznego, o ktérym mowa w ust. 4, wraz z uzasadnieniem potwierdzonym
dokumentacjg medyczng nalezy skierowa¢ do BD nie pdzniej niz dwa tygodnie przed rozpoczeciem procesu
rekrutacji.
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. Wnioski, o ktérych mowa w ust. 3 i 5, sg rozpatrywane przez Pelnomocnika Rektora w porozumieniu
z — odpowiednio do kierunku, na ktérym ma zostac¢ przeprowadzony dostosowany sprawdzian — z Prodziekanem
ds. Studenckich i Ksztalcenia, Zastepcg Dyrektora ds. Studenckich i Ksztatcenia, Dyrektorem Filii Politechniki
Slgskiej w Rybniku albo Dyrektorem Szkoty Doktoréw.

Ochrona danych osobowych

§15

. Dokumentacja znajdujgca sie w BD, ze wzgledu na poufno$¢ zawartych w niej danych szczegélnych, podlega
ochronie danych osobowych zgodnie z Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE — ogblne rozporzadzenie
o ochronie danych.

. Przetwarzanie danych, o ktérych mowa w ust. 1, odbywa sie w trybie i na zasadach okreslonych w Polityce
ochrony danych osobowych na Politechnice Slgskiej.

. Dokumentacja zwigzana z dziatalno$cig BD, w tym dokumenty oraz dane osobowe o0séb uprawnionych do
korzystania z ustug BD, jest przechowywana przez okres wynikajacy z jednolitego rzeczowego wykazu akt
obowigzujgcego na Politechnice Slaskiej.

Przepisy koncowe

§ 16
. W sprawach nieuregulowanych niniejszym zarzgdzeniem stosuje sie przepisy ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. —
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (j.t. Dz. U. z 2024 r. poz. 1571, z pdzn. zm.).

. W przypadkach watpliwych, ktére moga wynikna¢ przy stosowaniu postanowien niniejszych zasad, rozstrzyga
Rektor.

§17

Wszelkie zmiany w niniejszych zasadach beda dokonywane w trybie przewidzianym dla ich ustalenia.
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ZALACZNIKNR1
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

WNIOSEK
o przyznanie asystenta dydaktycznego/tlumacza jezyka migowego*

Dane osobowe wnioskodawcy:
TIMIQ T NAZWISKO: «eeiieiieiieeiteeteetee ettt sttt s et s st e s et e s ae e st e s s s e e st e e sa e s s be e see s steessaesastessseesaseessssesantessnsesan
Adres ZameldOWANIA: «...couveeierrieiieeeeeete ettt st e et e st e st e s e s eesee st e s st e sst e ee st e eseeeme e see s st e sesaneensesneenneesneenne
PN T (O (=] 0o s Ua L3 s Tan 41
Numer telefonu KONTAKLOWEZO: ......ciiieiiiieeeieeecieeeee e e eeecee e e ceeeeeseteeseeeee e e sseseeasseeeasasseseasseaasasssseananseesasssneaanns

E-mail (W dOmenie POISLPI): ...uiiieeiieeeeiee ettt ettt eeeetee e e ee e e s eee e seneaeee s saeeessseeesenseseassssaeaanseeseeanseesanssseannns

Studia:
Miejsce odbywania zaje¢ (Wydzial/Instytut/Filia/Wspdlna Szkota Doktorska): .......cecceeveerveevernennienseenneencesiennne.
Kierunek studiow/dyscypling NAUKOWA: ......cc.ceiueeiueirieritertentese ettt ettt e e st s e e st e et e et st e s st e sat e ba e e enes
Specjalnos¢ lub grupa studencka (JEZEli AOTYCZY): c.uveeterreirirrerieeiteeteeie ettt ettt et e e st st s et e st e e et e s eenn
P0Ziom KSZtaCenia (STUAIOW): «.uveiiieieeieeieeetete ettt ettt ettt b et e e et st e st e sat e sae s bt et e s aeesat e saeseennas

Forma studiow:

studia stacjonarne/niestacjonarne*
ROK StUAIOW: ettt

Numer albumu: .....oeeevveeeeeeeeeiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeees

Krétki opis niepelnosprawnosci oraz zakres wsparcia:

Okres wnioskowania o ustuge:

Rok akademicki: 20....... /20.......

Semestr: zimowy/letni*

* niepotrzebne skresli¢
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Czas, w ktérym mialby pracowa¢ asystent dydaktyczny/tlumacz jezyka migowego* (nalezy zalgczy¢ plan zajeé
i zaznaczy¢ zajecia objete ustuga):

Oswiadczam, ze zapoznatam(-tem) sie z Zasadami udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci, okreslajagcymi
zasady pracy asystenta dydaktycznego/ttumacza jezyka migowego*.

(data i podpis wnioskodawcy)

zgoda/brak zgody*

(data i podpis Pelnomocnika Rektora ds. Dostepnosci)

* niepotrzebne skresli¢
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ZALACZNIK NR 2
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

DANE DO UMOWY
asystenta dydaktycznego

1. Imie i nazwisko asystenta dydaktycznego/ttumacza jezyka migowego™*:

Potwierdzam, Ze powyzsze dane sg prawdziwe. Zobowigzuje sie réwniez do powiadomienia zleceniodawcy
o wszelkich zmianach powyzszych danych w trakcie trwania umowy w terminie 5 dni od dnia powstania tych zmian.

Zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich spraw osobistych powierzonych mi przez
studenta/doktoranta z niepelnosprawno$cig w trakcie trwania umowy oraz po jej zakoniczeniu.

Réwnoczes$nie o§wiadczam, ze zapoznatam(-tem) sie z Zasadami udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci
regulujgcymi zasady pracy asystenta dydaktycznego/ttumacza jezyka migowego™.

(data i podpis)

* niepotrzebne skresli¢
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ZALACZNIKNR 3
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

OSWIADCZENIE
dotyczgce danych asystenta dydaktycznego do kolejnej umowy

TIMIQ T NAZWISKO: wieeteeieieieeeie ettt e et s e te et e st e st e s s abe s et e e e st e essbaeesbe s ssaeesbeessseesssasenseesssesssaessannnes

Oswiadczam, ze moje dane podane przy podpisywaniu wcze$niejszej umowy:
1) nie ulegly zmianie [J

2) ulegly zmianie [l

Po zaznaczeniu punktu 2 prosze o wypisanie zmian danych:

Potwierdzam, ze powyzsze dane sg prawdziwe. Zobowigzuje sie réwniez do powiadomienia zleceniodawcy
o wszelkich zmianach danych w trakcie trwania umowy w terminie 5 dni od dnia powstania tych zmian.

(data i podpis)

* niepotrzebne skresli¢
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ZALACZNIK NR 4
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

EWIDENCJA GODZIN PRACY
asystenta dydaktycznego/tlumacza jezyka migowego*

Imie i nazwisko asystenta dydaktycznego/thumacza JEZYKA MIGOWEZ0 : ........ccueiiiiiiiiiiieieieeteee ettt s et se e e s st e s st e s s st e s et e s saeessatesssae st esssaesasbesssaesssaasasaesseesnssessaesssaenas
s b4 B ¥ PN
D T 1 - RS AZIEN TYGOANIA (POM., WE., c..) 1 terriiieiiieeiteeite et e et e et e st e st e s ste e st e e s bt esteessaesaeessseesase s saesssesesseeeseesessaeessessssesassessssassssessnsasanee
y - IR I Caytelny podpis (potuircram abeenoté s sasaoen sy
Nazwa zajec Osoba prowadzaca zajecia Godzina przyjscia Godzina wyjscia asystenta dydaktycznego/

z niepetnosprawnoscia oraz jej asystenta

. - "
timacza jezyka migowego dydaktycznego/ttumacza jezyka migowego*)

Szczegbtowy opis dziatar wspierajgcych, zgodnie z zakresem wskazanym we wniosku:

(podpis osoby wspieranej)
* niepotrzebne skresli¢
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ZAEACZNIKNR 5
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

WNIOSEK
o dostosowanie procesu ksztalcenia

Dane osobowe wnioskodawcy:
TIMIQ T NAZWISKO: «eeiieiieiieeiteeteetee ettt sttt s et s st e s et e s ae e st e s s s e e st e e sa e s s be e see s steessaesastessseesaseessssesantessnsesan
Adres ZameldOWANIA: «...couveeierrieiieeeeeete ettt st e et e st e st e s e s eesee st e s st e sst e ee st e eseeeme e see s st e sesaneensesneenneesneenne
PN T (O (=] 0o s Ua L3 s Tan 41
Numer telefonu KONTAKLOWEZO: ......ciiieiiiieeeieeecieeeee e e eeecee e e ceeeeeseteeseeeee e e sseseeasseeeasasseseasseaasasssseananseesasssneaanns

E-mail (W dOmenie POISLPI): ...uiiieeiieeeeiee ettt ettt eeeetee e e ee e e s eee e seneaeee s saeeessseeesenseseassssaeaanseeseeanseesanssseannns

Studia:
Miejsce odbywania zaje¢ (Wydzial/Instytut/Filia/Wspdlna Szkota Doktorska): .......cecceeveerveevernennienseenneencesiennne.
Kierunek studiow/dyscypling NAUKOWA: ......cc.ceiueeiueirieritertentese ettt ettt e e st s e e st e et e et st e s st e sat e ba e e enes
Specjalnos¢ lub grupa studencka (JEZEli AOTYCZY): c.uveeterreirirrerieeiteeteeie ettt ettt et e e st st s et e st e e et e s eenn
P0Ziom KSZtaCenia (STUAIOW): «.uveiiieieeieeieeetete ettt ettt ettt b et e e et st e st e sat e sae s bt et e s aeesat e saeseennas

Forma studiéw:
studia stacjonarne/niestacjonarne*

ROK StUAIOW: «evvveeeeeeieenireeeeeeceeererreeeeeeeennnes

Numer albumu: .....cooeeeeveeereeieeeerereeeeeeeeeennnnes

Krotki opis niepelnosprawnosci:

Rodzaj wnioskowanego wsparcia, np. zmiana formy egzaminu/wydluzenie czasu trwania egzaminu/
dodatkowe godziny wyréwnawczo-konsultacyjne**:

* niepotrzebne skresli¢

** w przypadku dodatkowych godzin wyréwnawczo-konsultacyjnych nalezy wpisa¢ nazwe przedmiotu oraz liczbe wnioskowanych godzin
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Uzasadnienie koniecznosci przyznania ustugi:

Okres wnioskowania o ustuge:

Rok akademicki: 20....... /20.......

Semestr: zimowy/letni*

Os$wiadczam, ze zapoznatam(-tem) sie z Zasadami udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci regulujgcymi
dostosowanie procesu ksztalcenia.

(data i podpis wnioskodawcy)

zgoda/brak zgody*

(data i podpis Pelnomocnika Rektora ds. Dostepnosci)

* niepotrzebne skresli¢
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ZALACZNIK NR 6
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

WNIOSEK
0 Wypozyczenie sprzetu wspomagajgcego

1. Imie i nazwisko:

Czy potrzebuje Pani/Pan szkolenia przed wypozyczeniem sprzetu wspomagajgcego? TAK/NIE*

Informacje dodatkowe (prosze wpisa¢ wszystkie dodatkowe uwagi, ktére moga mie¢ wplyw na przyznanie Pani/
Panu sprzetu wspomagajgcego):

(data i podpis wnioskujacego)

(podpis Pelnomocnika Rektora ds. Dostepnosci)
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ZAEACZNIKNR7
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

Warunki wypozyczenia sprzetu wspomagajacego z Biura Dostepnosci

. Wypozyczajgcy zobowigzuje sie do:

1) uzywania sprzetu wspomagajacego zgodnie z jego przeznaczeniem;

2) nieudostepniania sprzetu wspomagajgcego osobom trzecim,;

3) zabezpieczenia sprzetu wspomagajgcego przed uszkodzeniem, zniszczeniem i kradziezg.

. Wypozyczajacy ponosi petng odpowiedzialno$¢ materialng za wypozyczony sprzet wspomagajacy.

. W przypadku zaginiecia lub kradziezy sprzetu wspomagajgcego wypozyczajgcy powinien niezwlocznie zgtosic
ten fakt na Policje oraz dostarczy¢ kopie pisemnego zgloszenia z Policji do Biura Dostepnosci.

. Wszelkie uszkodzenia sprzetu wspomagajgcego wypozyczajacy powinien niezwlocznie zgtosic¢ do Biura Dostepnosci.

5. Wypozyczajgcy jest zobowigzany zwrécié¢ sprzet wspomagajgcy w stanie technicznym zgodnym z protokotem

wypozyczenia sprzetu wspomagajgcego.
Sprzet wspomagajgcy nalezy zwrdci¢ w terminie okre§lonym w protokole wypozyczenia sprzetu wspomagajgcego.
. Wypozyczajacy ponosi odpowiedzialno$¢ za nieprawidtowe uzywanie sprzetu wspomagajgcego.

. Wypozyczajacy oswiadcza, ze rozumie i akceptuje warunki wypozyczenia sprzetu wspomagajgcego z Biura
Dostepnosci.

(data i podpis wypozyczajacego)
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ZALACZNIKNR 8
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

PROTOKOL
wypozyczenia sprzetu wspomagajgcego

DNia coovevvvneeeeeeereennnne. Pani/Panu .....ccceeevevueneeeeeieieniieeeeeeeeeiieeeeereennneeeeeeens , numer albumu ......cccceeeeeeeinennnnnnn. s
zwanej/zwanemu dalej ,, Wypozyczajgcym”, zostal wypozyczony sprzet wspomagajacy:

Nazwa Liczba Numer seryjny

bedacy wlasnoscig Biura Dostepnosci. Wypozyczajacy zobowigzuje sie zwrdcié sprzet wspomagajacy w niepogorszonym

stanie do dnia .......ccceveevveevecveennnnn.

Uwagi dotyczace stanu technicznego sprzetu wspomagajacego:

Wypozyczajgcy oswiadcza, ze zapoznal sie z warunkami wypozyczenia sprzetu wspomagajgcego z Biura Dostepnosci
i ponosi pelng odpowiedzialno$¢ materialng za sprzet oraz za jego nieprawidlowe uzywanie.

Niniejszy protokét sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.
Zalgczniki do protokotu:

1) wniosek o wypozyczenie sprzetu wspomagajacego;

2) warunki wypozyczenia sprzetu wspomagajgcego z Biura Dostepnosci.

(data i podpis Wypozyczajacego) (podpis Pelnomocnika Rektora ds. Dostepnosci)
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ZAYACZNIKNR9
do Zasad udzielania wsparcia przez Biuro Dostepnosci

PROTOKOL
zwrotu wypozyczanego sprzetu wspomagajgcego

| D)oV F: E Pani/Pan .....ccceeeveeevneneennnnne. , humer albumu .........cccceeeeeeeeeennn.. , ZzZwana/zwany dalej
~Wypozyczajgcym”, zwrocita/zwrécit sprzet wspomagajgcy wypozyczony w dniul .....eeeeeeeeeeereeesenneennn. :
Nazwa Liczba Numer seryjny

nalezgcy do Biura Dostepnosci.

Uwagi dotyczgce stanu technicznego sprzetu wspomagajgcego:

(data i podpis Wypozyczajacego)

(data i podpis Pelnomocnika Rektora ds. Dostepnosci)

Ja, nizej podpisana/podpisany, o§wiadczam, zZe zwracany przeze mnie sprzet wspomagajacy jest kompletny
i sprawny.

(data i podpis Wypozyczajgcego)
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