REGULAMIN UDZIELANIA WSPARCIA OSOBOM POTRZEBUJACYM PRZEZ
FUNDACIJE INSTYTUT PSYCHOLOGII STRESU
(obowiazuje od 01.04.2025 zgodnie z uchwata 1/1V/2025)

§ 1. Postanowienia ogolne

1. Fundacja Instytut Psychologii Stresu, zwana dalej "Fundacja", dziata na podstawie
obowigzujgcego prawa oraz Statutu Fundacji.

2. Regulamin okresla zasady i tryb udzielania wsparcia osobom znajdujacym si¢ w
trudnej sytuacji zyciowej, zdrowotnej lub psychicznej, zgodnie z celami statutowymi
Fundacji.

3. Udzielana pomoc jest realizowana w ramach pomocy spolecznej.

§2. Cel wsparcia

1. Fundacja Instytut Psychologii Stresu (dalej: ,,Fundacja”) udziela wsparcia
finansowego osobom fizycznym znajdujgcym si¢ w trudnej sytuacji zyciowe;j i
zdrowotnej, w szczeg6lnosci w przypadkach, w ktérych schorzenia wymagajace
leczenia lub operacji sg zwigzane lub nasilone przez przewlekty stres, zaburzenia
psychiczne, kryzys emocjonalny lub wypalenie zawodowe.

2. Celem wsparcia jest umozliwienie lub utatwienie dostepu do niezbednego leczenia,
zabiegdw, operacji lub rehabilitacji w przypadkach, gdy brak pomocy finansowe;j
moze prowadzi¢ do pogorszenia stanu zdrowia psychicznego lub fizycznego.

§ 3. Definicje

1. Potrzebujacy (Podopieczny) — osoba fizyczna, ktora:
a. znajduje si¢ w trudnej sytuacji zyciowej 1 zdrowotne;j;
b. ztozyla Wniosek o udzielenie wsparcia;
c. zostata zakwalifikowana przez Fundacj¢ do otrzymania Pomocy;
d. zawarta Porozumienie z Fundacja.
2. Pomoc (Wsparcie) — §wiadczenia rzeczowe lub finansowe, udzielane przez Fundacje.
3. Wnhniosek — wniosek o udzielenie Pomocy, sktadany w formie papierowej lub
elektroniczne;.
4. Porozumienie — dokument okreslajacy warunki udzielenia Pomocy, zawierany
pomiedzy Fundacja a Potrzebujacym.

§4. Kto moze ubiegac si¢ 0 pomoc
O wsparcie mogg ubiegac si¢ osoby fizyczne, ktore spetniajg tacznie nastepujace warunki:

1. peholetnie, posiadajace obywatelstwo polskie 1 miejsce zamieszkania na terytorium
RP,



znajdujace si¢ w trudnej sytuacji finansowej, uniemozliwiajacej pokrycie kosztow
leczenia we wlasnym zakresie,

ktorych stan zdrowia psychicznego lub fizycznego wymaga operacji, leczenia lub
rehabilitacji zwigzanej z negatywnym wptywem stresu, traumy lub dtugotrwatego
przecigzenia psychicznego.

§5. Procedura skladania wniosku

Whnioskodawca sktada do Fundacji:
o Whniosek o udzielenie wsparcia finansowego (formularz dostgpny na stronie
Fundacji),
o zaswiadczenie lekarskie lub inny dokument medyczny potwierdzajacy
koniecznos$¢ leczenia lub operacii,
o Kkosztorys leczenia,
o oSwiadczenie o sytuacji materialnej (dochody, wydatki, sytuacja rodzinna),
o zgode na przetwarzanie danych osobowych.
Fundacja zastrzega sobie prawo do zadania dodatkowych dokumentow lub wyjasnien.
Fundacja zastrzega sobie prawo do weryfikacji dokumentow oraz oceny sytuacji
osoby ubiegajacej si¢ o Pomoc.
Fundacja rozpatruje Wniosek w terminie 30 dni od jego ztozenia, z mozliwo$cig
przedtuzenia w przypadku koniecznos$ci uzupetnienia dokumentacji.

§6. Kryteria rozpatrywania wnioskow

Przy rozpatrywaniu wnioskéw Fundacja bierze pod uwage:

Sl el

zasadnos$¢ medyczng 1 pilnos$¢ zabiegu,

zwiazek schorzenia z przewleklym stresem lub sytuacjg kryzysowa,
sytuacj¢ finansowg 1 zyciowg wnioskodawcy,

dostepnos¢ srodkoéw finansowych Fundacji.

Decyzja o przyznaniu wsparcia podejmowana jest przez Zarzad Fundacji lub powotang
komisje.

1.

2.

§7. Forma udzielania pomocy

Pomoc zostanie przekazana:
o bezposrednio na konto placowki medycznej lub innego podmiotu realizujacego
ushuge,
Beneficjent zobowigzany jest do:
o wykorzystania sSrodkéw zgodnie z przeznaczeniem,
o przedstawienia rozliczenia wydatkowanych srodkow w terminie wskazanym
przez Fundacje,

o udzielenia informacji o swoim stanie zdrowie po otrzymaniu wsparcia.



§8. Odmowa udzielenia wsparcia i zwrot Srodkow

1. Fundacja zastrzega sobie prawo do odmowy przyznania wsparcia bez obowigzku
uzasadnienia decyzji.

2. Fundacja moze zakonczy¢ udzielanie Pomocy w przypadku ustania przyczyny, dla
ktorej Pomoc zostata udzielona, lub w przypadku naduzycia zaufania.

3. W przypadku niezgodnego z celem wykorzystania §rodkéw lub podania
nieprawdziwych informacji we wniosku, Fundacja moze zagda¢ zwrotu przekazanych
srodkow.

4. Fundacja moze przeznaczy¢ maksymalnie 50 000 zt rocznie na pomoc spoteczng dla
osoby/0s0b potrzebujacych.

§ 9. Ochrona danych osobowych

Fundacja przetwarza dane osobowe Potrzebujacych zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 (RODO) oraz obowigzujaca polityka prywatnosci
Fundacji. Szczegdtowe informacje dotyczace przetwarzania danych dostepne sg na stronie
internetowej Fundacji lub w siedzibie Fundacji. Dane osobowe przetwarzane sg w celu
realizacji dziatan statutowych, w tym udzielania wsparcia, dokumentowania przebiegu
udzielonej pomocy, prowadzenia ewidencji oraz kontaktu z Potrzebujgcym.

§ 10. Postanowienia koncowe

Niniejsze zasady mogg by¢ zmienione decyzja Zarzadu Fundacji.

Aktualna wersja regulaminu oraz formularze wnioskéw dostepne sg na stronie

internetowej Fundacji.

3. Fundacja nie prowadzi dziatalno$ci ubezpieczeniowej ani nie gwarantuje pokrycia
100% kosztow leczenia.

4. Fundacja nie ponosi odpowiedzialnos$ci za skutki nieprzekazania lub op6znienia w
przekazaniu wymaganych dokumentow.

5. Potrzebujacy nie moze przenosi¢ prawa do otrzymania Pomocy na osoby trzecie bez
pisemnej zgody Fundacji.

6. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem majg zastosowanie przepisy
prawa powszechnie obowigzujacego.

7. Integralng cze$¢ Regulaminu stanowig nastepujace zataczniki:

N —

e Zalacznik nr 1 — Wzo6r Wniosku o udzielenie pomocy (mozna ztozy¢ takze pismo
napisane wtasnorecznie)
e Zalacznik nr 2 — Wzo6r Porozumienia z osobg petnoletnig ubiegajacg si¢ o pomoc



Zalgcznik nr 1 Wzor Wniosku o udzielenie pomocy
WNIOSEK O UDZIELENIE POMOCY

Imig 1 nazwisko:

Data urodzenia:

Adres zamieszkania:

E-mail: Tel:

Rodzaj oczekiwanej pomocy (prosz¢ zaznaczy¢):
I finansowa
L] rzeczowa

[0 inna:

Opis sytuacji zdrowotne;j:

Opis sytuacji zyciowej:

Zakaczniki:
[0 dokumenty medyczne
] o$wiadczenie o sytuacji materialnej

[ inne:

Data: Podpis:




Zalacznik nr 2 — Wzor Porozumienia z osoba pelnoletnia
POROZUMIENIE O WSPARCIU zawarte w dniu ............ r. pomigdzy:

Fundacjg Instytut Psychologii Stresu, z siedzibg W ..........ccccoeeeviieiniieeniennn,
TEPIEZENTOWANG PIZEZ .nvevvenvieneeeneereeeeeeneeseeenieeneesseenseeneenneas ,

a

Panem/Paniq: ............ocooeviiiniiiieeee, (imi¢ 1 nazwisko)

PESEL: oo,

Adres zamieszkania: ..........ccocceevviieniieeeciieeeeee

Tel/e-mail: ....cocoooviiiiiii

§1. Fundacja zobowigzuje si¢ do udzielenia wsparcia zgodnie z Regulaminem.

§2. Potrzebujacy oswiadcza, ze zapoznat si¢ z Regulaminem 1 akceptuje jego tres¢.

§3. Porozumienie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Niniejsze Porozumienie zostaje zawarte w zwigzku z pozytywnym rozpatrzeniem Wniosku
Potrzebujacego oraz zgodnie z Regulaminem Fundacji.

Podpisy:

(Fundacja) (Potrzebujacy)



