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Приложение № 1 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
ОБ ОКАЗАНИИ ЕДИНОВРЕМЕННОЙ ФИНАНСОВОЙ ПОМОЩИ 2024 

1 
Имя /фамилия 
как в паспорте (латиницей) 

 

2 Гражданство  3 контактный телефон  

4 E-MAIL  

5 Дата рождения  6 

№ паспорта или 
временное 
удостоверение 
личности иностранца 

 7 
Дата 
переезда в 
Польшу 

 

8 
Актуальный адрес 
проживания 
(в Польше). 

☐ Проживаю в центре для беженцев: укажите, с какого времени проживаете и адрес:  
 
…………………………………………………………….…........................................................................ 

☐ Не проживаю в центре: укажите, по какому адресу сейчас проживаете: 
 
…............................................................................................................................ ............. 

9 
Из какой страны ты 
прибыл в Польшу?: 

☐ Беларусь  ☐ Украина ☐ Россия ☐ Грузия ☐ Литва ☐ Другая(укажи какая) 
(в какой стране ты проживал последнее время) 

10 

По какой причине вы 
проживали в этой стране 
(если это не была 
Беларусь?) и почему 
решили уехать в Польшу? 

 
 
 

11 
 
 

Тип документа, на основании которого Заявитель легально пребывает на территории РП: виза/вид на жительство/временное 
удостоверение/иное – обозначь необходимое 

☐ Виза ☐ Вид на жительство ☐ Другой (какой, укажите) 

Укажите ниже, какая у вас виза 
(рабочая/туризм, гум) 

Укажите ниже, какой у вас ВНЖ/ПМЖ  
(по работе/сталый/по гум визе итд) 

 
 

  

12 
 
 

Срок действия документа пребывания  
(карты/визы): 

от  

до  

13 

Члены семьи, 
которые сейчас 
пребывают с 
Вами на 
территории РП: 
степень родства,  
имя и фамилия,  
возраст детей 

Жена/муж  Общее кол-во членов 
семьи, включая вас, 

проживающих с вами в 
Польше 

Дети 

 

Брат/сестра   

Теща/тесть/мама/папа 
 

другие 
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14 

Место работы в 
Польше   
 

Город  

☐ Не имею 
Должность  

Размер зарплаты в месяц (на 
руки) 

 

 
15 

Доход за границей( в Беларуси или другой стране, который по-
прежнему получаете (укажите сумму в PLN или USD) 
(в месяц/на руки)  

 
 
….......................................................................... 

☐ Не имею 

16 

Финансовая поддержка, которую уже получаете (например, выплаты для лиц, которые подали на получение статуса беженца, указать 
род выплат и сумму) 

Выплаты в связи с нахождением в процедуре 
международной защиты 

☐ Получаю  
☐ Не получаю 
 

Выплаты из MOPR/PUP (800+, 300+, пособие по 
безработице, доплаты за комунальные услуги итд.) 

☐ Получаю  ☐ Не получаю 

Стипендия (например Калиновского) ☐ Получаю  ☐ Не получаю 

Финансовая помощь от других организаций (укажите 
название и сумму) 

☐ Получаю 

 
 
 

☐ Не получаю 

17 

Размер доходов (на руки) семьи за последний 
месяц  
 
(учитывая всевозможные выплаты в рамках 
оказания международной помощи, 800+ …) 

Доход Заявителя: 
 
 
 

........................................................ 
(укажите сумму в PLN или USD) 

Общий доход семьи 
(включая доход других членов семьи) 

 
 

………………………………….............. 
(укажите сумму в PLN или USD) 

18 
Финансовыя сбережения вашей семьи,  
указать сумму 

☐ Нет накоплений 

☐ Есть накопления в 
размере: 

☐ До 1.000 зл 

☐ 1.000 зл - 3.000 зл 

☐ 3.000 зл - 6.000 зл 

☐ 7.000 зл – и более  
 

☐ Есть долги в Польше (укажите причину задолженности и ее 
размер):  
 
……………………………………………………………………................................. 

☐ Есть долги/штрафы в Беларуси (укажите причину 
задолженности и ее размер):  
 
……………………………………………………................................................. 

19 

Описание финансовой и 
материальной ситуации. 
Опишите, в чем Вы нуждаетесь. 
Почему Вам нужна помощь? 
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20 Подавали ли вы ранее заявку на финансовую помощь от нашего фонда – Fundacji OKNO NA WSCHÓD 

☐ подавал 

☐ не подавал 
 

год 

☐ получил Размер финансовой помощи 

 

☐ Не Получал 
 

Заявляю, что я не получал в 2024 году/а и не буду подавать заявление на оказание мне финансовой поддержки в другую организацию в 
рамках программы «Поддержка Демократии 2024». 
 
Дата  …………………………................   Подпись (именем и фамилией) ………………………………………………………………………….................................................. 

21 

Описание 
репрессий, угроз. 
 
 Причины выезда 
из РБ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

22 
Цель расходования финансовой помощи (укажите суммы, и на что они будут потрачены) в случае положительного рассмотрения; 
(Например, 500,00 зл  - Оплата за аренду комнаты в квартире и тд.) 

 
Сумма: …………..............................………   Цель: ……..............................................………………………………………………………............................................     
     
Сумма:  ……………..............................……  Цель: …………..............................................…………………………………………………............................................ 
 
Сумма:  ………………..............................…  Цель: ……..............................................……………………………………………………………………………………………......     
  
Сумма: …………..............................………   Цель: …..............................................……………………………………………………………………………………………........     
  
Сумма: …………...............................………  Цель: .............................................………………………………………………………………………………………………….......    
  
Сумма: ………………...............................…  Цель: …………………………………………………………............................................................................................. 

23 

Приложения, 
подтверждающие 
финансовую ситуацию и 
репрессии (например, 
врачебные заключения, 
фотографии решений суда, 
статьи в СМИ) 

 

1) ☐ ксеро паспорта заявителя и всех членов семьи................................................................................. 
 

2) ☐ ксеро визы и штампа/ов въезда.......................................................................................................... 
 

3) ☐ док., подтверждающие репресии...................................................................................................... 
 
4)          ….................................................................................................................................................................... 
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24 
Форма передачи 
финансовой 
помощи 

☐ Банковский перевод  

Имя и фамилия владельца банковского счета (латиницей) 

 

№ банковского счета в польском банке 

 
Название банка: ...................................................................................................................................................................... 

P L                           

☐ Наличные 

☐ Перевод, но в настоящее время у меня еще нет банковского счета. Обязуюсь в случае положительного 
рассмотрения моего заявления указать номер банковского счета в банке с юридическим адресом на территории 
Республики Польша до подписания договора на оказание финансовой помощи. 

Я, ниже подписавшийся/яся, выражаю согласие на обработку и предоставление в необходимом объеме моих персональных данных, 
указанных в заявлении.  
Меня проинформировали о том, что: 
- данные будут обрабатываться Fundacja OKNO NA WSCHÓD, U. Andersa 5-lok. 101, 15-124 Białystok, тел. +48 856610933; http://onw.org.pl/; 
fundacja@onw.org.pl, согласно действующему законодательству с целью реализации и правильного расчета по проекту, а также 
предотвращения двойного финансирования одних и тех же расходов; 
- данные будут храниться в течение всего срока реализации проекта и далее в течение 5 лет, считая с начала года, следующего после года 
окончания проекта; 
- во избежание двойного финансирования и проверки расчетов по проекту данные будут предоставлены уполномоченным работникам 
Фонда международной солидарности с юридическим адресом: ул. Володыёвского 69a, 02-724 Варшава и Министерству иностранных дел 
РП; 
- переданные данные не будут использоваться и предоставляться никаким иным образом; 
- Фонд ОКНО НА ВОСТОК обязуется обрабатывать и предоставлять данные способом, гарантирующим соблюдение стандартов 
конфиденциальности и безопасности. 
 
 
Дата…………………………………………..............  Подпись (именем и фамилией)……………………………………………………………………….........................................   

Я проинформирован/а об уголовной ответственности за указание ложных данных и заявляю, что все данные, указанные мною в 
заявлении, являются правдивыми. 

 
 
Дата………………………………………….............  Подпись (именем и фамилией)..………......................................…………………………………………………………………                     

Решение 
Комиссии 

☐ Отказано         ☐ Одобрено 
Оказать помощь в размере: …………………………………………………………….............................................................................. 
Обоснование:  
 
……………………………………………………………………………………………………………….......................................................................... 

Подпись 
утвердившего 
лица: 

 
 
 
 

 

https://www.google.com/search?q=fundacja+okno+na+wsch%25C3%25B3d&rlz=1C1PRFI_enPL864PL864&oq=fundacja+okn&aqs=chrome.0.0l3j69i57j0l4.4943j0j15&sourceid=chrome&ie=UTF-8
http://onw.org.pl/
mailto:fundacja@onw.org.pl

