
_________________      

    (data i miejscowość)       

WNIOSEK      

O POMOC ZE ŚRODKÓW       

FUNDACJI Grupa Kęty Dzieciom Podbeskidzia      

(dla wnioskodawców będących pracownikami Grupy Kapitałowej Grupy Kęty S.A.)   I.  

Dane Wnioskodawcy:       

Imię i nazwisko: ______________________________________________________________     

Telefon kontaktowy: ___________________________________________________________ 

Nr konta: ___________________________________________________________________      

Miejsce zatrudnienia:      

 Grupa Kęty S.A.                                                                 Alupol Packaging S.A.      

 Aluform Sp. z o.o.                                                            Alupol Packaging Kęty Sp. z o.o.    

 Aluprof S.A. zakład w:                                                        Alupol Films Sp. z o.o.      

 BB  Opole  Rogów Opolski                                               Dekret CR Sp. z o.o.    

 Złotów  Ogrodzona      

    Międzyrzecze  Goleszów                                                              

                                                   

 

Czy osoba zwracała się o pomoc do Fundacji Grupa Kety Dzieciom Podbeskidzia lub do Grupy   

Kęty S.A. lub do spółek grupy kapitałowej Grupa Kęty S.A. (ile razy, kiedy i na co)      

____________________________________________________________________________      

Czy osoba dostała już pomoc ze środków Fundacji Grupa Kęty Dzieciom Podbeskidzia lub Grupy  

Kęty S.A. lub spółek grupy kapitałowej Grupa Kęty S.A. (ile razy, kiedy w jakiej postaci i na co)      

____________________________________________________________________________      

Czy osoba rozliczyła się z przyznanych środków?        

_________________________________________________________________________      

II. Kwota pomocy, o jaką Wnioskodawca występuje ze wskazaniem jej przeznaczenia (jeżeli 

Wnioskodawca występuje o pomoc rzeczową prosimy o wskazanie przedmiotu pomocy oraz o ile 

jest to możliwe, jej wartości):       

Kwota: ___________________ (słownie:  _________________________________________      

__________________________________________________________________________ )      

Przeznaczenie: ______________________________________________________________      

___________________________________________________________________________     

___________________________________________________________________________      

 



Uzasadnienie: (prosimy o uzasadnienie celu na jaki ma być przyznana pomoc)       

____________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________   

____________________________________________________________________________    

____________________________________________________________________________     

____________________________________________________________________________      

__________________________________________________________________________      

__________________________________________________________________________    

__________________________________________________________________________    

__________________________________________________________________________     

__________________________________________________________________________ 

Ramowy budżet programu, na który przeznaczona będzie dotacja:       

Koszt całkowity ____________________________PLN___________ 100%      

Uzyskane darowizny/dotacje ________________PLN ___________ %      

Udział własny _____________________________PLN ___________ %      

Kwota brakująca ___________________________PLN ___________ %          

      

_______________________      

(data i podpis Wnioskodawcy)       

      
Wyrażam również zgodę na poinformowanie mojego pracodawcy o złożeniu niniejszego wniosku i udzielonej pomocy oraz na udostępnienie 
zawartych w nim moich danych osobowych.      

      

_______________________      

(data i podpis Wnioskodawcy)      

      

Niniejszy wniosek należy przesłać na adres Biura Fundacji:      

Fundacja Grupa Kęty Dzieciom Podbeskidzia ul. Warszawska 153, 43-300 Bielsko-Biała     

Tel. 33 81 95 107, 33 81 95 108        

      

Prosimy o dokładne wypełnienie wniosku oraz dołączenie informacji potwierdzających i 

uwiarygodniających wnioskodawcę (np. informacje o dochodach/stanie materialnym 

rodziny, zaświadczenia lekarskie, itp.).       

Wnioski nieuzupełnione i niekompletne nie będą rozpatrywane.  

     
Administratorem danych osobowych jest Fundacja Grupa Kęty Dzieciom Podbeskidzia (ul. Warszawska 

153, 43-300 Bielsko - Biała, NIP: 547-213-86-36, REGON: 242724242). Dane osobowe, które przetwarzamy 

to dane niezbędne do uzyskania pomocy ze strony Administratora. Szczegółowa informacja na temat 

przetwarzania danych osobowych jest dostępna pod adresem: https://dziecipodbeskidzia.pl/polityka-

prywatnosci/.       
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