
 

POROZUMIENIE NR ........... 

 
 
 

zawarte w dniu ………………………………….............. w Mysłowicach pomiędzy: 
 

Fundacją MYSŁOWICKA FUNDACJA PO PIERWSZE CZŁOWIEK, z siedzibą w Mysłowicach, 
41-400 Mysłowice, ul. Grunwaldzka 22, zwaną dalej „Fundacją”, reprezentowaną przez Prezesa 
Fundacji – Izabelę Piekarczyk i Wiceprezesa Fundacji – Monikę Sarnecką 

 

a 

 
1.  Podopiecznym / Rodzicem / Opiekunem prawnym Podopiecznego*: 

                                                                       * właściwe podkreślić 

 
      Panią / Panem …….………………………………………………………………………………......................................... 
                                                                                                                (imię i nazwisko) 
 

      zamieszkałą/ym ………………….…………………………………………………………………...................................... 
                                                              (kod pocztowy, miejscowość, ulica, numer domu/lokalu) 
 

      legitymujący się dowodem osobistym ……………………………………………………………............................. 
                                                                                                                (seria i numer dowodu osobistego) 
 

      działającym w imieniu i na rzecz …………………………………………………………………...............................* 
                * wypełnia opiekun osoby niepełnoletniej lub osoby ubezwłasnowolnionej częściowo lub całkowicie 
 

 

§ 1 

 
1. Zawarcie niniejszego Porozumienia jest równoznaczne z wpisaniem Podopiecznego w poczet 
Podopiecznych Fundacji oraz objęcie Podopiecznego działalnością statutową Fundacji. 
2. Nadany Podopiecznemu numer jest numerem ewidencyjnym Podopiecznego w rejestrze   
Fundacji. 

§ 2 

 
1. Na mocy niniejszego Porozumienia, Fundacja udostępnia Podopiecznemu rachunek w Banku 
ING BANK ŚLĄSKI o numerze 28 1050 1214 1000 0090 3097 3532 do przekazywania darowizn na 
podstawie indywidualnych apeli Podopiecznego lub osób reprezentujących Podopiecznego 
kierowanych do określonego adresata. 
2. Z tytułu udostępniania Rachunku Bankowego oraz prowadzenia obsługi księgowej  środków 
pieniężnych przekazywanych na rzecz Podopiecznego, Fundacja  może przeznaczyć nie  więcej 
niż 5% zgromadzonych środków na koszty pośrednie Fundacji, nie rzadziej niż raz na kwartał. 
3. Wypłata środków pieniężnych zgromadzonych na rzecz Podopiecznego na Rachunku 
Bankowym następować może  w postaci refundacji poniesionych na rzecz Podopiecznego 
kosztów, na podstawie przedłożonych faktur, rachunków, bądź innych dowodów księgowych.  
Decyzje o formie udzielenia wsparcia podejmowana jest przez Zarząd Fundacji, o czym 
Podopieczny zostanie poinformowany.  
 

 
 



 

§ 3 

1. Fundacja zobowiązuje się wykonywać indywidualną wolę Darczyńców, którzy dokonują 
darowizny z poleceniem – wpłat na Rachunek Bankowy – pod warunkiem jej zgodności z celami 
statutowymi Fundacji i obowiązującym prawem. 
 

§ 4 

1. Wraz z zawarciem niniejszego Porozumienia, Podopieczny lub osoba go reprezentująca 
zobowiązują się do złożenia oświadczenia, że ich sytuacja materialno – bytowa nie pozwala na 
sfinansowanie leczenia i rehabilitacji Podopiecznego i/bądź innych wydatków z tym związanych. 

     2. Podopieczny lub osoba go reprezentująca zobowiązują się do informowania o każdej  zmianie 
swoich danych, w tym adresu zamieszkania, adresu do korespondencji, adresu e-mail i numeru 
telefonu. 
3. Podopieczny lub osoba go reprezentująca zobowiązują się do bieżącego informowania 
Fundacji o stanie zdrowia Podopiecznego, a także przekazywać jego aktualne zdjęcie. 
4. Wraz z zawarciem niniejszego Porozumienia, Podopieczny lub osoba go reprezentująca 
zobowiązują się przekazać Fundacji aktualne zdjęcie Podopiecznego oraz oświadczenie, że 
przysługuje im pełne prawo  do przekazanego Fundacji zdjęcia, a także, że z dniem zawarcia 
niniejszego porozumienia, przenoszą na Fundację prawo do korzystania ze zdjęcia w 
następujących obszarach eksploatacji: utrwalanie i zwielokrotnianie wszelkimi dostępnymi 
technikami; wprowadzanie obrotu, pamięci komputera, a także na strony internetowe 
prowadzone przez Fundację; udostępnianie osobom trzecim. 
5. Podopieczny oraz osoby go reprezentujące oświadczają, że są świadome odpowiedzialności za 
podawanie fałszywych danych i tym samym oświadczają, że podane przez nich w Porozumieniu 
dane są zgodne ze stanem faktycznym. 

 
§ 5 

1. Niniejsze Porozumienie zostało sporządzone w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po 
jednym dla każdej ze stron. Wszelkie zmiany w Porozumieniu wymagają formy pisemnej pod 
rygorem nieważności. 

§ 6 

1.  Niniejsze Porozumienie zostało zawarte na czas nieokreślony. 
2. Każda ze stron może wypowiedzieć Porozumienie z zachowaniem jednomiesięcznego okresu 
wypowiedzenia. 
3. Każda ze stron może wypowiedzieć Porozumienie ze skutkiem natychmiastowym w przypadku 
niewywiązywania się przez drugą stronę ze zobowiązań wynikających z Porozumienia. 
4. Porozumienie wchodzi w życie z dniem jego podpisania przez obie strony. 
5. Podopieczny lub osoby go reprezentujące oświadczają, że zapoznały się z treścią    

Porozumienia,  akceptują jego treść i zobowiązują się do jego przestrzegania. 
 
 
 
        ………………………….                                                           ………………………………………………………………                                                          
     (data)                                                                                                  (czytelny podpis podopiecznego lub rodzica 
                                                                                                                                                    /opiekuna prawnego) 
 
 
 
 

        ………………………….                                                           ………………………………………………………………                                                          
     (data)                                                                                     (pieczątka i podpis Prezesa i Wiceprezesa Fundacji) 

 


