FUNDAC)A

Votum

POROZUMIENIE O UDOSTEPNIENIU KONTA

zawarte dnia r. we Wroctawiu pomiedzy:

Fundacjag VOTUM z siedzibg we Wroctawiu 53-012, ul. Wyscigowa 56i zarejestrowang w Sgdzie Rejonowym dla Wroctawia
Fabrycznej, VI Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS 0000272272, NIP: 8992592805, REGON:
020458864

zwang dalej "Fundacja", a Beneficjentem / Wnioskodawca

Panem/Panig adres
Imieg i nazwisko Ulica
Nr. domu Nr. Mieszkania ~ Kod pocztowy: Miejscowosc Wojewddztwo
Seria i numer dowodu osobistego PESEL
Telefon kontaktowy Adres e-mail

wystepujgcym/-cg w imieniu poszkodowanego/poszkodowanej:

Imie i nazwisko BENEFICJENTA PESEL BENEFICJENTA Stopien pokrewierstwa
zwanym dalej ,Beneficjentem”, o nastepujacej tresci:

§1

1. Przedmiotem niniejszego porozumienia jest udostepnienie przez FUNDACIJE, swojego konta bankowego o numerze 32 1500
1067 1210 6008 3182 0000 celem gromadzenia sSrodkéw pienieznych przeznaczonych na pomoc dla Beneficjenta

2. Subkonto stuzy Beneficjentowi do gromadzenia Srodkéw pienieznych z wptat darczyrnicéw otrzymywanych przez Fundacje i
kierowanych bezposrednio dla Beneficjenta.

3. Subkonto stuzy Beneficjentowi do gromadzenia srodkéw pienieznych z wptat w ramach 1,5% podatku zgodnie z regulacjami
zawartymi w ustawie z dn. 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i wolontariacie (t.j. Dz. U. z 2019 r., poz. 688
zezm.).

§2
1. Kwoty wptacane na konto bankowe, o ktérym mowa w § 1 powinny zawiera¢ dopisek:
dla (imie i nazwisko Beneficjenta)
2. Wytacznie kwoty z dopiskiem kwalifikowane bedg jako wptaty celowe na rzecz Beneficjenta.

§3

1. Fundacja pobiera comiesieczng optate manipulacyjng w wysokosci 1% srodkéw zgromadzonych na subkoncie beneficjenta od
salda zamkniecia rachunku w 15 dniu kazdego miesigca kalendarzowego.
2. Opfata manipulacyjna przeznaczona jest w catosci na cele statutowe Fundacji.

84
Fundacja zobowigzuje sie wykonywa¢ indywidualng wole darczyricéw (darowizne z poleceniem) pod warunkiem jej zgodnosci z
celami statutowymi Fundacji i przepisami prawa.

§5
1. Warunki gromadzenia i wydatkowania srodkéw na subkoncie Beneficjenta okresla Regulamin o udostepnieniu konta (dalej
,Regulamin”), stanowigcy zatgcznik nr 1 do niniejszego porozumienia.
2. Beneficjent oswiadcza, iz zapoznat sie z trescig Regulaminu i o akceptuje jego tresc.

§6
1. Porozumienie zostato zawarte na czas nieokreslony.
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Votum

Kazda ze stron moze wypowiedzie¢ niniejsze porozumienie z zachowaniem jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia, ze
skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.

Fundacja moze wypowiedzie¢ niniejsze Porozumienie ze skutkiem natychmiastowym w przypadku wskazanym w § 11 ust. 1
Regulaminu.

§7
Porozumienie zostato sporzagdzone w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.
Wszelkie zmiany niniejszego porozumienia wymagajg dla swej waznosci formy pisemnej w postaci aneksu, z zastrzezeniem
ust. 3i4.
Zmiany Regulaminu wprowadzane sg do porozumienia na mocy uchwat Zarzgdu Fundacji.
Adres e-mail, jezeli zostat wskazany przez Beneficjenta w czesci wstepnej Porozumienia, jest adresem kontaktowym i
Beneficjent wyraza zgode, aby wiadomosci przekazywane ta drogg byty traktowane przez Fundacje jako jej oswiadczenia woli
i zrzeka sie wszelkich roszczen wobec Fundacji, jakie mogtyby wystgpi¢ w zwigzku z nieprawidtowos$ciami powstatymi w
wyniku takiej komunikacji, w tym przekazania tg droga wiadomosci przez osobe nieupowazniona.
Wszelkie zmiany adresu kontaktowego wymagajg zgtoszenia z adresu e-mail podanego w Porozumieniu lub formy pisemne;.
Fundacja zobowigzana jest do poinformowania Beneficjenta na adres e-mail wskazany w czesci wstepnej o zmianach
Regulaminu. Brak odpowiedzi Beneficjenta w terminie 14 dni od otrzymania przedmiotowej informacji traktowany bedzie
jako wyrazenie zgody na wprowadzone zmiany.
W sytuacji, gdy Beneficjent nie wyraza zgody na wprowadzone zmiany, uprawniony jest do wypowiedzenia porozumienia z
zachowaniem 14-dniowego okresu wypowiedzenia.

FUNDACIA BENEFICJENT / WNIOSKODAWCA

1) Klauzula informacyjna dotyczaca danych osobowych

VI.

VII.

Fundacja Votum z siedzibg we Wroctawiu informuje, ze w zwigzku z obowigzkami wynikajgcymi z ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych

osobowych 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 (ogdIne rozporzadzenie o ochronie danych, dalej jako ,RODQO”), podane przez Panig /

Pana dane osobowe bedg przetwarzane przez Fundacje VOTUM z siedzibg we Wroctawiu, ul. Wyscigowa 56i, 53-012 Wroctaw, wpisang do rejestru

przedsiebiorcéw KRS pod numerem 0000272272 (zwana dalej ,Fundacja”), ktéra stanie sie Administratorem tych danych.

Fundacja Votum powotata Inspektora Ochrony Danych Osobowych. Uzyskanie informacji o procesach przetwarzania danych osobowych mozliwe jest

poprzez kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w formie elektronicznej: e-mail iod@fundacjavotum.pl lub pisemnej: Inspektor Ochrony Danych

Fundacji Votum, ul. Wyscigowa 56i, 53-012 Wroctaw.

Podane przez Panig / Pana dane osobowe przetwarzane beda w nastepujgcych celach oraz podstawie prawnej:

a)  weryfikacji wniosku o objecie pomoca Fundacji (podstawg prawng jest art. 6 ust. 1 lit. b RODO tj. do podjecia dziatari na zgdanie osoby, ktorej
dane dotyczg, przed zawarciem umowy / porozumienia z Fundacjg),

b)  w przypadku podjecia z Fundacjg wspdtpracy, w tym zawarcia porozumienia, w celach realizacji porozumienia (podstawg prawng jest art. 6 ust. 1
lit. b RODO tj. przetwarzanie jest niezbedne do wykonywania umowy / porozumienia),

c)  w przypadku przetwarzania danych osobowych szczegdlnej kategorii, podstawg prawng ich przetwarzania jest zgoda osoby, ktérej dane dotycza
(art. 9 ust 2 lit. a),

d) obowigzkéw prawnych spoczywajgcych na Fundacji (podstawa prawna przetwarzania - art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO oraz przepisy podatkowe oraz
ustawa o fundacjach),

e)  wynikajacych z prawnie uzasadnionych intereséw realizowanych przez Fundacje, a mianowicie podejmowanie kontaktu z wnioskodawcami,
beneficjentami, uczestnikami aktywnosci prowadzonymi przez Fundacje, w celu ustalenia, zabezpieczenia, obrony, dochodzenia roszczen w
ramach prowadzonej dziatalnosci Fundacji, marketingu bezposredniego (podstawa prawna przetwarzania: art. 6 ust. 1 lit. f RODO).

Podane przez Panig / Pana dane osobowe beda przechowywane:

a) w zwiazku z weryfikacjg wniosku o objecie pomoca Fundacji — przez okres 1 miesiaca,

b) w przypadku podjecia z Fundacjg wspétpracy / zawarcia porozumienia — przez okres trwania wspotpracy / do czasu rozwigzania porozumienia,

c) w zwigzku z obowigzkami wynikajacymi z przepisoéw podatkowych — przez okres 5 lat + biezacy rok kalendarzowy,

d) w zwigzku z obrong i dochodzeniem roszczerh w ramach prowadzonej przez Fundacje dziatalnosci — przez okres 6 lat liczac od dnia zakoriczenia z

Fundacjg wspétpracy,

e) w przypadku przetwarzania danych na podstawie dobrowolnie wyrazonej zgody — do momentu cofniecia zgody na ich przetwarzanie.

Odbiorcami Pana/i danych osobowych beda dostawcy ustug bankowych, pocztowych, IT i innych wspomagajacych dziatalnos¢ Fundacji, organy

publiczne - w sytuacjach przewidzianych przez przepisy prawa, a za zgoda beneficjenta - podmioty organizujace zbidrki publiczne i inne wydarzenia oraz

informujgce o nich media, jak rowniez partnerzy fundacji Swiadczacy ustugi dla beneficjentéow.

Pani / Pana dane osobowe nie bedg przekazywane odbiorcy w panstwie trzecim lub organizacji miedzynarodowej.

Fundacja informuje, ze ma Pani / Pan prawo dostepu do swoich danych (na podstawie art. 15 RODO), otrzymywania kopii danych (na podstawie art.

5 ust. 3 RODO), sprostowania swoich danych (na podstawie art. 16 RODO), usuniecia danych (na podstawie art. 17 RODO) - o ile Administratorowi nie

przystuguje prawo do ich przetwarzania na innej podstawie prawnej lub dane nie sg juz niezbedne do celdw przetwarzania; ograniczenia

przetwarzania (na podstawie art. 18 RODO), przenoszenia danych (na podstawie art. 20 RODO), do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych,

w tym na marketing ustug wtasnych Fundacji Votum (na podstawie art. 21 RODO). Ponadto przystuguje Pani / Panu prawo do wniesienia skargi w

zwigzku z przetwarzaniem danych do organu nadzorczego — Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.
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VIIL. Podane przez Panig / Pana dane osobowe bedg podlegaty profilowaniu, ktére ma na celu dopasowanie i zaproponowanie beneficjentowi ustug
Fundacji. Kazdorazowo przed podjeciem decyzji w tym przedmiocie dane osobowe bedg weryfikowane przez pracownika / wspotpracownika Fundaciji.

Oswiadczam, ze zapoznatem/-am sie z trescig informacji zawartych powyzej.

Beneficjent / Wnioskodawca

2) Zgoda na przetwarzanie danych osobowych szczegdlnej kategorii
Podpisanie tej zgody jest warunkiem koniecznym do zawarcia Porozumienia

W przypadku podania danych osobowych szczegdlnych kategorii (przez ktére nalezy rozumie¢ dane osobowe ujawniajace pochodzenie rasowe lub etniczne,
poglady polityczne, przekonania religijne lub $wiatopogladowe, przynaleznos¢ do zwigzkéw zawodowych oraz dane genetyczne, dane biometryczne pozwalajace
na jednoznaczne zidentyfikowanie osoby fizycznej, a takze dane dotyczace zdrowia, seksualnosci lub orientacji seksualnej) prosimy o wyrazenie zgody na ich
przetwarzanie (podpisanie tej zgody jest konieczne dla rozpatrzenia wniosku oraz podjecia wspétpracy z Fundacja):

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Fundacje Votum, ul. Wyscigowa 56i, 53-012 Wroctaw, wpisang do rejestru przedsiebiorcow KRS pod numerem
0000272272, moich danych osobowych szczegdlnych kategorii, w tym przede wszystkim danych o stanie zdrowia, w celu rozpatrzenia wniosku oraz na potrzeby
dalszej wspdtpracy z Fundacja.

Beneficjent / Wnioskodawca
3) Wyrazam zgode na:
[] publikacje danych osobowych beneficjenta, w tym imienia, nazwiska, stanu zdrowia, informacji dotyczacych zdarzenia, na skutek ktérego
beneficjent doznat obrazen ciata lub rozstroju zdrowia, sytuacji rodzinnej i finansowej, zainteresowan,
[] rozpowszechnianie wizerunku beneficjenta utrwalonego analogowo lub cyfrowo, w tym na fotografiach i obrazach wideo,

w celu pozyskania darczyncéw i budowy pozytywnego wizerunku fundacji w przestrzeni publiczne;j:
a) na stronie www.fundacjavotum.pl oraz profilach Fundacji w mediach spotecznosciowych
Tak [C]] Nie
b) na ulotkach i innych materiatach drukowanych

[C] Tak [£] Nie

Beneficjent / Wnioskodawca

4) Wyrazam zgode na:
[] publikacje danych osobowych beneficjenta, w tym imienia, nazwiska, stanu zdrowia, informacji dotyczacych zdarzenia, na skutek ktérego
beneficjent doznat obrazen ciata lub rozstroju zdrowia, sytuacji rodzinnej i finansowej, zainteresowan, wysokosci zebranych srodkéw,
[] przekazanie danych osobowych opiekuna beneficjenta, w postaci imienia i nazwiska, stopnia pokrewieristwa/matzeristwa z beneficjentem,
[] rozpowszechnianie wizerunku beneficjenta utrwalonego analogowo lub cyfrowo, w tym na fotografiach i obrazach wideo,

1) Fundacji Siepomaga w Poznaniu, ul. Za bramkg 1 w postaci profilu na stronie www.siepomaga.pl

[C1Tak [E] Nie

2) Fundacji FaniMani w Poznaniu, ul. Mitosza 3 w postaci profilu na stronie www.fanimani.pl

Tak [C]] Nie

3) Allegro sp. z 0.0. w Poznaniu, ul. Grunwaldzka 182, w postaci licytacji charytatywnej na stronie www.charytatywni.allegro.pl
Tak [C]] Nie

Beneficjent / Wnioskodawca

5) Zgoda dotyczaca wytacznie klientéw Votum S.A. i Votum Odszkodowania S.A.

Wyrazam zgode na wglad przez Fundacje VOTUM do dokumentacji medycznej, orzeczen o niepetnosprawnosci oraz opinii biegtych zgromadzonych przez Votum
S.A. lub Votum Odszkodowania S.A., w ramach zawartej ze mng umowy dochodzenia roszczen oraz sporzadzenie przez Fundacje kopii tej dokumentacji w celu
udzielenia pomocy beneficjentowi.

Beneficjent / Wnioskodawca


http://www.siepomaga.pl/
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6) Zgoda na udostepnienie danych kontaktowych do podmiotéw wspétpracujacych
Wyrazam zgode na przekazanie moich danych kontaktowych (telefon, adres poczty elektronicznej, adres zamieszkania), a takze danych dotyczacych zdrowia,
nastepujgcym podmiotom:
. Votum Odszkodowania S.A., ul. Wyscigowa 56i, 53-012 Wroctaw, KRS: 0000787860 w celu sporzadzenia oferty dochodzenia roszczeri od podmiotu
zobowigzanego do naprawienia szkody (w tym nieodptatnie kosztéw leczenia, rehabilitacji, zwrotu kosztéw zakupu sprzetu ortopedycznego i protez):
Tak [C] Nie
. Otto Bock Polska sp. z o. o.; ul. Koralowa 3, Poznan 61-029, KRS 0000117673 w celu sporzgdzenia oferty produktéw protetycznych oraz sprzetu
ortopedycznego:
Tak [C] Nie
. SFO ORTO-PES Anna Horbulko, ul. Dokerska 35/32, 54-142 Wroctaw, NIP 894-242-21-42 w celu sporzadzenia oferty produktéw protetycznych oraz
sprzetu ortopedycznego:
Tak [C] Nie
. Pracownia ortopedyczna Orto-Prot Jan Kotodynrski.; ul. taki Zamkowe 12, Swiebodzin 66-200, NIP: 9271179814 w celu sporzadzenia oferty produktéw
protetycznych oraz sprzetu ortopedycznego:
Tak [C] Nie
. Rzeszowskie Zaktady Ortopedyczne Ewa Grela; ul. Lwowska 68, Rzeszéw 35-301, NIP: 813-161-27-88 w celu sporzadzenia oferty produktéow
protetycznych oraz sprzetu ortopedycznego:
Tak [C] Nie
. LIFE CARE GL+ Sp. z 0.0. z siedzibg w Gorlicach, ul. Fryderyka Chopina 38, KRS 0000421774 w celu sporzadzenia oferty sprzetu rehabilitacyjnego i
ortopedycznego
Tak [C] Nie
. Haltia Katarzyna Cwiek, ul. Chorwacka 64/21, 51-107 Wroctaw; NIP 911-14-00-397, w celu sporzadzenia oferty produktéw sprzetu rehabilitacyjnego i
ortopedycznego:
Tak [C] Nie
. Przedsigbiorstwo Wielobranzowe APCO sp. z 0. o. ul. Patriotéw 181, 04-881 Warszawa, KRS 0000096944, w celu sporzadzenia oferty produktow
sprzetu rehabilitacyjnego i ortopedycznego:
Tak [] Nie
. »Partner” Szmidt-Banas Sp. J., ul. Chorzowska 30C, Bytom 41-910, KRS 0000456621 w celu sporzadzenia oferty produktéw sprzetu rehabilitacyjnego i
ortopedycznego:
Tak [] Nie
. AssisTech sp. z 0.0. ul. Trzy Lipy 3, 80-172 Gdarisk; KRS: 0000512446, w celu sporzadzenia oferty produktéw sprzetu rehabilitacyjnego:
Tak [C]] Nie
. Polskie Centrum Rehabilitacji Funkcjonalnej Votum S.A. Sp. k., Golikdwka 6, 30-723 Krakdw, KRS: 0000290430 w celu sporzadzenia oferty rehabilitacji:
Tak [C] Nie
. HARMONY CLINIC Sp. z 0. 0. Sp. K., Aleja Wisniowa 85D, 53-126 Wroctaw, NIP: 8992872634 w celu sporzadzenia oferty rehabilitacji:
Tak [C] Nie
. Centrum Rehabilitacji C.R. Modus Sp. z 0.0., ul. Dgbrowskiego 40c, 50-457 Wroctaw, KRS: 0000632753 w celu sporzadzenia oferty rehabilitacji:
Tak [C] Nie
. Slaskie Centrum Rehabilitacji i Terapii Manualnej NZOZ ReVita., ul. Franciszka Kawy 6, 41-400 Mystowice, NIP: 2220895425 w celu sporzadzenia oferty
rehabilitacji:
Tak [C] Nie
. Rehamed-Center Sp. z 0.0., Tajecina 66a, 36-002 Tajecina, KRS: 0000406933 w celu sporzadzenia oferty rehabilitacji:
Tak [C] Nie
. Uzdrowisko Kamienrt Pomorski S.A., ul. Szpitalna 14, 72-400 Kamieri Pomorski, KRS: 0000 418151 w celu sporzadzenia oferty rehabilitacji:
Tak [C] Nie
. Uzdrowisko Konstancin-Zdréj S.A., ul. Sue Ryder, 05-510 Konstancin-Jeziorna, KRS: 0000419686 w celu sporzgdzenia oferty rehabilitacji:
Tak [C] Nie

Beneficjent / Wnioskodawca
7) Oswiadczenie o numerze rachunku bankowego

W przypadku dokonania zwrotu poniesionych przeze mnie kosztéw ze srodkéw zgromadzonych na rachunku udostepnionym przez Fundacje o$wiadczam, iz
przelew nalezy wykonaé na rachunek:

IEEEEEENENENENENEEEEEEEEEEY

Numer rachunku bankowego Nazwa banku

Imie i nazwisko wtasciciela rachunku

Beneficjent / Wnioskodawca
Zataczniki wymagane do zawarcia porozumienia:
- kserokopia aktualnej dokumentacji medycznej z leczenia (np. karta informacyjna z leczenia szpitalnego, historia choroby od lekarza prowadzacego,
zaswiadczenie lekarskie o stanie zdrowia)wystawione w okresie ostatnich 30 dni,
- kserokopia orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci, jezeli takie orzeczenie zostato juz wydane.

WAZNE

Poprawnie wypetnione i podpisane dwa egzemplarze Porozumienia nalezy wystaé pocztg na adres Fundacji Votum
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BADANIE POTRZEB BENEFICJENTA data:

Imie i nazwisko Beneficjenta lub Opiekuna (do kontaktu):

Data urazu / zdarzenia:

1. Rodzaj zdarzenia:

a) Wypadek komunikacyjny
b) Wypadek w pracy

c) Wypadek w rolnictwie

d) Inne, jakie?

2. Nastepstwa doznanych urazéw:
a) Spigczka
b) Porazenie czterokonczynowe
c) Porazenie koriczyn dolnych
d) Porazenie prawo lub lewostronne
e) Amputacja — wpisz okolice:
f)  Inne, jakie?

3. Aktualne miejsce leczenia (pobytu):
a) Szpital (nazwa i oddziat):
b) Osrodek rehabilitacji (nazwa):
c) Dom

4. Aktualne potrzeby:
a) Wozek inwalidzki
b) Sprzet ortopedyczny (kule, balkonik, chodzik, orteza)
c) Sprzet medyczny (ssak, koncentrator tlenu, respirator)
d) Proteza
e) Rehabilitacja:
e  Stacjonarna — turnus rehabilitacyjny
e  Ambulatoryjna — gabinet w poblizu miejsca zamieszkania
e Domowa
f)  Inne, jakie?

5. Sposob przemieszczania sie:
a) Samodzielnie, bez uzycia sprzetu
b) O kulach/balkoniku/z podparciem o $ciane (wtasciwe zakreslic)
c) Na wézku
d) Catkowicie lezacy

Sporzadzit(a):

Organizacja Pozytku Publicznego

FUNDACJA

: Votum
www.FundacjaVotum.pl
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