
         Wniosek o darowiznę ze środków Fundacji EY
dla podmiotów indywidualnych

(rodziny zastępcze, rodzinne domy dziecka, placówki opiekuńczo-wychowawcze typu rodzinnego,
 wychowankowie rz, rdd)

I. Dane wnioskodawcy

Forma opieki zastępczej (zaznacz właściwe) • Rodzina zastępcza spokrewniona
• Rodzin zastępcza niezawodowa
• Rodzina zastępcza zawodowa
• Rodzina zastępcza zawodowa specjalistyczna 
• Zawodowa rodzina zastępcza o charakterze

pogotowia rodzinnego 
• Rodzinny dom dziecka 
• Placówka opiekuńczo-wychowawcza typu

rodzinnego
• Usamodzielniający się wychowanek rodziny

zastępczej/RDD/POWTR (do 25 r.ż)

Imię i nazwisko opiekuna/wychowanka

Adres (ulica, numer, kod, 
miejscowość)

Powiat

Województwo

Telefon

E-mail

Nr rachunku 

Właściciel konta:

Liczba dzieci w pieczy zastępczej
    

Liczba dzieci biologicznych 
(również dorosłych)

Data utworzenia rodziny zastępczej

Zamieszkujące z RZ/RDD/POWTR:
Zamieszkujące oddzielnie

 

Kontakt do koordynatora rodziny zastępczej 
(imię i nazwisko, numer telefonu oraz adres 
e -mail)
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II. Dochody uzyskiwane w rodzinie (RZ/RDD/POWTR)

Imię i wiek członków 
RZ/RDD/POWTR 

Dochody opiekunów: 
wynagrodzenie za 
pracę/emerytura/ 
renta 

Świadczenie na pokrycie 
kosztów jego utrzymania 
dziecka w RZ/RDD/POWTR 
przekazywane przez 
PCPR/MOPS/MOPR 

Inne dochody
przypisane do dzieci:
500+, alimenty, renty
rodzinne, dodatek
pielęgnacyjny

Opiekun
zastępczy 1

Opiekun
zastępczy 2

Dziecko 1

Dziecko 2

Dziecko 3

Dziecko 4

Dziecko 5

Dziecko 6

Dziecko 7

Dziecko 8

Dziecko 9

Dziecko 10

Dziecko 11

SUMA
dochodów
RZ/RDD/
POWTR

Proszę opisać sytuację swojej rodziny zastępczej/rodzinnego domu dziecka/placówki rodzinnej

Członkowie rodziny i ich charakterystyka (wiek, mocne strony, trudności/schorzenia, zajęcia dodatkowe,
prowadzone leczenia/terapie)

ICzłonkowie
 rodziny zastępczej/ 
RDD/POWTR
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III. Cel darowizny

1. Proszę opisać dokładny cel, o którego dofinansowanie Państwo wnioskują
(przeznaczenie darowizny musi być zgodne z regulaminem projektu)

 

2. Proszę o uzasadnienie wnioskowanego celu darowizny - jeżeli cel dotyczy terapii/rehabilitacji/turnusów
    rehabilitacyjnych itd. należy odwołać się do istniejących (i dołączonych do wniosku) diagnoz/opinii
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3. Kosztorys wnioskowanego celu (maksymalna kwota dofinansowania to 6000 zł)

                                          Cel
             (np. terapia/rehabilitacja dla dziecka w rodzinie zastępczej,

 zakup kursu jęz. angielskiego,etc.)

Ilość

(np. liczba godzin
terapii i koszt

jednostkowy, 1
kurs, 4 szkolenia,

korepetycje,
turnus)

Koszt 
całkowity 

 
 

Kwota 
wnioskowa

na ze 
środków 
Fundacji 

EY 

Wkład
własny  

(np. częściowe
pokrycie

kosztów celu,
dojazd,

wyżywienie)

1  
 

    

2  
 

    

3  
 

    

4  
 

    

5  
 
 

    

6  
 

    

7  
 

    

  
 

Razem:    

 

 
 

IV. Historia współpracy z Fundacją EY (darowizny otrzymane w ramach Próśb Indywidualnych) 
 

1. Czy w przeszłości otrzymali Państwo darowizny w ramach Próśb Indywidualnych Fundacji EY? 

 tak  nie 

Jeżeli tak, to proszę podać szczegóły: 
 Lp. Przeznaczenie Data Kwota 

1    

2    

3    

4    

5    

  Razem:  
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WYMAGANE ZAŁĄCZNIKI 
 

Kosztorys (wycena wnioskowanej rzeczy/usługi np. oferta terapii, faktura proforma
- zaświadczenie o ustanowieniu rodziną zastępczą / powołaniu rodzinnego domu dziecka

Zaświadczenia o dochodach -  
-

 

– 

 

 
 

 

 

TERMINY
Wnioski w ramach Próśb Indywidualnych są rozpatrywane co kwartał. Budżet kwartalny wynosi 40 tys. zł.

https://www.ey.com/pl_pl/fundacja/pomoc-finansowa

do 31 marca każdego roku 

do 30 czerwca każdego roku 

do 30 września każdego roku 

do 31 grudnia kazdego roku 

Wpłynięcie wniosku po wskazanym terminie jest rownoznaczne z rozpatrzeniem go w kolejnym kwartale.

W razie pytań prosimy o kontakt z koordynatorką projektu Karoliną Gadalską - Karwacką
adres mailowy: karolina.gadalska-karwacka@pl.ey.com
telefon: 797 974 234

Wnioski są rozpatrywane przez Zarząd Fundacji EY w ciagu miesiąca od wskazanych terminów ich 
przesyłania.
W wypadku otrzymania darowizny w ramach Próśb Indywidualnych o kolejne dofinansowanie można starać się
dopiero po upływie 12 miesięcy

Wniosek należy wypełnić elektronicznie (format pdf interaktywny) i przesłać w podanych terminach 
(liczy się data wpłynięcia wniosku do Fundacji) na jeden z poniższych adresów mailowych: 
Karolina.Gadalska-Karwacka@pl.ey.com lub fundacja@pl.ey.com
Do elektronicznie wypełnionego wniosku należy dołączyć jego podpisany scan.

Przed wypełnienie wniosku należy zapoznać się z Regulaminem przyznawania środków w ramach 
"Próśb Indywidualnych" Fundacji EY dostępnym na stronie internetowej:

https://www.ey.com/pl_pl/fundacja/pomoc-finansowa
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WYMAGANE ZGODY I OŚWIADCZENIA 

1. Oświadczam, że zapoznałem się i akceptuję Regulamin przyznawania środków w ramach Próśb
Indywidualnych Fundacji EY .

_____________________________ 
Data i czytelny podpis 

2. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych
Wrażam dobrowolną zgodę wobec Fundacji EY  na przetwarzanie moich danych osobowych 
znajdujących się w niniejszym wniosku oraz dokumentach załączonych do wniosku w celu aktywnego udziału w 
programie „Próśb Indywidualnych Fundacji EY” zgodnie obowiązującymi przepisami prawa oraz na kontakt ze 
mną.  

W przypadku wprowadzenia do wniosku danych osobowych, które nie dotyczą osoby podpisującej wniosek lub 
załączenia do wniosku dokumentów obejmujących dane osobowe osoby, która nie podpisała wniosku, 
oświadczam, że przetwarzam te dane osobowe zgodnie z przepisami obowiązującego prawa oraz mam prawo 
przekazać Fundacji EY  te dane osobowe oraz   w imieniu Fundacji EY  zobowiązuje się  
dopełnić wobec osób trzecich obowiązek informacyjny określony poniżej. 

______________________________ 

Data i czytelny podpis 

Obowiązek informacyjny.  
Administratorem danych osobowych jest Fundacja EY z siedzibą w Warszawie przy
ul. Rondo ONZ 1, 00-124 Warszawa, KRS 0000164082. 
Dane osobowe przetwarzane są w celu realizacji programu „Próśb Indywidualnych Fundacji EY” 
Podstawą prawną przetwarzania danych osobowych, jest artykuł 6 ust. 1 lit. a) Rozporządzenia Parlamentu 
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. ogólne rozporządzenie o ochronie danych. 
Przetwarzane kategorie danych osobowych to dane osobowe znajdujące się we wniosku oraz dokumentach 
dołączonych do wniosku. 
Odbiorcą danych osobowych są pracownicy i współpracownicy oraz podmioty wspomagające Fundację EY w 
jej działalności. 
Dane osobowe przechowywane i przetwarzane będą do czasu zgłoszenia żądania ich usunięcia lub 
ograniczenia przetwarzania lub wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także żądania ich przeniesienia. 
Każdemu przysługuje prawo dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub 
ograniczenia przetwarzania lub prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także prawo do 
przenoszenia danych. 
W przypadku wyrażenia zgody na przetwarzanie danych osobowych, mają Państwo prawo do cofnięcia zgody 
w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, jednakże może to uniemożliwić 
udział w programie „Próśb Indywidualnych Fundacji EY”. 
Każdy ma prawo wnieść skargę do organu nadzorczego w zakresie przetwarzania danych osobowych. 
Kontakt do inspektora danych osobowych: kontaktdaneosoboweEYPolska@pl.ey.com 

3. Zgoda na dysponowanie zdjęciami oraz innymi materiałami z wniosku
Zgodnie z art. 81 Ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych  z dnia 4 lutego 1994 r., nieodpłatnie
zezwalam na rozpowszechnianie mojego wizerunku oraz posiadam zgodę na rozpowszechnianie wizerunku
osób, których przekazałem wizerunek na rzecz Fundacji EY z siedzibą w Warszawie przy ul. Rondo ONZ 1,
00-124 Warszawa, KRS 0000164082.

Wizerunek i/lub głos oraz wypowiedź może być przetwarzana i publikowana wyłącznie w celach związanych z
działalnością Fundacji EY, w szczególności w materiałach informacyjnych i promocyjnych Fundacji EY.

mailto:kontaktdaneosoboweEYPolska@pl.ey.com
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Nieodpłatne zezwolenie (upoważnienie), o którym mowa powyżej odnosi się do wielokrotnego 
(nieograniczonego ilościowo, czasowo i terytorialnie) korzystania z wizerunku, głosu oraz wypowiedzi na 
wszystkich znanych polach eksploatacji. 

Rozpowszechnianie wizerunku, głosu i/lub wypowiedzi zgodnie z niniejszym oświadczeniem nie wiąże się z 
obowiązkiem zapłaty na moją rzecz ani jakiejkolwiek osoby trzeciej wynagrodzenia lub odszkodowania z tego 
tytułu. 

Jednocześnie wyrażam dobrowolną zgodę wobec Fundacji EY na przetwarzanie danych osobowych 
wskazanych powyżej dla celów określonych w niniejszym oświadczeniu.  

 

________________________________ 

Data i czytelny podpis 
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