
MDD Merhamet Sverige

Humanitär förening

Box 591
721 10 Västerås

Västerås, ___/___20___år.

A  V  T  A  L

§1 Följande medverkar i avtalet:

a/ Namn på faddern:__________________ Namn på fadderbarnet: __________________ 
Pers.nr: ____________________   Födelsedatum på fadderbarnet: __________________ 
Adress:  _______________________     Adress: __________________________
Postnr. & Stad: ____________________ Postnr. & Stad: ________________________ 

Telefon nr: +387 (0) ____________________ 
Email: _______________@_________ 
Förmyndare: __________________________

Telefon nr.: +46 (0) ___________________ 
Email: _____________@_________  

b/  Organisatör av aktiviteten: MDD Merhamet Sverige.

§2 Faddern ( § 1.a ) binder sig och med sin underskrift bekräftar att bli fadder för ovan nämna fadderbarn.

§3

§4

§5

§6

§7

§8 Detta avtal kommer att finnas i 2 (två) exemplar som kommer att delas upp mellan följande:

1. Faddern (bidragsgivaren),
2. MDD Merhamet Sverige.

§9 Samtycke till dessa paragrafer i avtalet bekräftas genom följande namnteckningar:

Faddern: Merhameta MDD Sverige

___________________________

Underskrift - För hand eller elektroniskt
_______________________

Fehim  Halilović, ordförande

FÖR ATT BLI FADDER FÖR BARN UTAN FÖRÄLDER ELLER FÖR EKONOMISKT UTSATTA BARN I
BOSNIEN OCH HERCEGOVINA

Organisatören för aktiviteten ( § 1.b ) binder sig att genom organisationen PŠiPB BiH och genom bankerna i 
Bosnien och Hercegovina, leverera det utbetalda bidraget i sin helhet.

På basen av ovan nämnda uppgifter så har faddern möjlighet att kontrollera utförda utbetalningar av bidrag genom 
direkt kontakt med fadderbarnet, förmyndare eller genom kontakt med Merhamet MDD.

Utbetalningarna av bidraget kommer ske varannan månad (mitten på varannan måndag), och de medel som 
kommer in på Merhamets konto innan penningtransaktionen genomförs till Bosnien och Hercegovina.

Minimalt belopp för ett månadsbidrag är ______SEK. Fadderbarnet kommer få i Bosnien och Hercegovina varannan 
månad ett belopp på ______ KM, om medlen har anlänt på Merhamets konto. Detta bidragsbelopp kan ökas av 
faddern till ett annat önskat belopp genom en tidigare kontakt med Merhamet MDD Sverige.

Pengarna som faddern betalar ut för bidraget till fadderbarnet kommer registreras i Merhamet MDD Sveriges 
databas, som specifikt används för faddrar och som används som en del av grunden i den årliga deklarationen.

Arangören för aktiviteten kommer att vid slutet av det avslutade året sammanfatta en rapport på fadderskapet samt 
lämna in utbildningsbevis på fadderbarnets skolgång till Merhamets adress.
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