
Warszawa, dn. .................................... 

 

............................................................... 
   (Imię i nazwisko Kierownika Grupy OPP) 

  

 

Do Zarządu Fundacji Sedeka 

ul. Grzybowska 4 lok. U6B 

00-131 Warszawa 

 

PODANIE O ZAŁOŻENIE SUBKONTA 

Zwracam się z prośbą o założenie subkonta w celu: 

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................. 

Potrzebę założenia subkonta motywuję tym, iż: 
 
...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................... 

Jednocześnie oświadczam, że będę działad w celu realizacji zadao określonych w Deklaracji zadań 

pożytku publicznego realizowanych przez Grupę OPP nie czerpiąc z tego tytułu żadnego dochodu ani 

innych korzyści. Działania Grupy OPP będą bezpłatne dla ich beneficjentów. 

 

 

.......................................................... 
(czytelny podpis)  

 


