
 

ZAŁĄCZNIK NR 1 - FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY PLACÓWKI 

PROTOKÓŁ PRZEKAZANIA DAROWIZNY  

DLA FUNDACJI POMOCY HUMANITARNEJ „REDEMPTORIS MISSIO” 
ul. Grobla 7, 61-858 Poznań 

NIP 7791497241, REGON 630677433 

KRS 00000 39129 

www.redemptorismissio.org  

………………………………………………….. 
miejscowość i data   

 

KONKURS TOWARZYSZĄCY AKCJI „OPATRUNEK NA RATUNEK” 

Nazwa placówki: .................................................................................................................................... 

Adres placówki: ...................................................................................................................................... 

Kod pocztowy i miejscowość: .................................................................................................................. 

Imię i nazwisko Koordynatora akcji: ......................................................................................................... 

Numer telefonu: …………………………….... Adres e-mail: .............................................................................. 

☐ Zapoznałem/-am się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania danych osobowych. 

ŚRODKI OPATRUNKOWE PUNKTOWANE W RAMACH AKCJI 

 Rodzaj daru Ilość Jednostka  

rozliczeniowa 

Punkty 

1 Bandaże dziane 
 

1 szt.=1 pkt. 
 

2 Opaski elastyczne 
 

1 szt.=2 pkt. 
 

3 Gazy opatrunkowe 
 

1 szt.=2 pkt. 
 

4 Kompresy jałowe (opakowanie) 
 

1 opak. =1 pkt. 
 

5 Kompresy niejałowe (opakowania po 100 sztuk) 
 

1 op. = 5 pkt. 
 

6 Przylepce na rolce 
 

1 szt. = 2 pkt. 
 

7 Maści ichtiolowe, cynkowe, przeciwgrzybiczne 
 

1 szt. = 5 pkt. 
 

8 Spraye do odkażania/dezynfekcji ran 
 

1 szt. = 15 pkt. 
 

9 Strzykawki (opakowania po 100 sztuk) 
 

1 op. = 5 pkt. 
 

10 Igły (opakowania po 100 sztuk) 
 

1 op. = 5 pkt. 
 

 RAZEM 
   

 

POZOSTAŁE ŚRODKI OPATRUNKOWE (NIEPUNKTOWANE) 

Lp. Rodzaj daru Ilość Lp. Rodzaj daru Ilość 

1   6   

2   7   

3   8   

4   9   

5   10   

 

 

 

 

……………….……………………..………. 
pieczęć placówki 

 

 

……………….…………………………..…. 
podpis koordynatora 

 

 

……………….……………………………… 
podpis przyjmującego dary w Fundacji 


