
I Informacje podstawowe 

Nazwa organizacji i adres 
siedziby 

 

Forma prawna: (podkreśl 
właściwą pozycję) 

 stowarzyszenie (KRS),  fundacja,  stowarzyszenie kultury fizycznej, 

 stowarzyszenie zwykłe,  organizacja kościelna/związek wyznaniowy, 

 inne (jakie:…………………………………….) 

Nr tel. kontaktowego:  

Nr faxu:   

Adres www  

Adres e-mail  

Data utworzenia 
organizacji: 

 

REGON  

KRS  

Status OPP  Tak  Nie 

Osoba upoważniona do 
kontaktu 

Imię i nazwisko………………………………………………………………….. 

Nr tel……………………………………………. 

e-mail……………………………………………. 

Ilu członków posiada 
organizacja 

 W tym aktywnych  

Ile osób zatrudnia 
organizacja 

 

Ilość wolontariuszy 
współpracujących z 
organizacją 

 

Zakres prowadzonej 
działalności statutowej 

 pomoc społeczna, w tym pomocy rodzinom i osobom w trudnej 
sytuacji życiowej oraz wyrównywania szans tych rodzin i osób 

 zapewnienie zorganizowanej opieki byłym żołnierzom 
zawodowym, 

 którzy uzyskali uprawnienie do emerytury wojskowej lub 
wojskowej 

 renty inwalidzkiej, inwalidom wojennym i wojskowym oraz 

 kombatantom; 

 działalność charytatywna 

 podtrzymywanie tradycji narodowej, pielęgnowanie polskości oraz 
rozwój świadomości narodowej, obywatelskiej i kulturowej 

 działalność na rzecz mniejszości narodowych 

 ochrona i promocja zdrowia 

 działania na rzecz osób niepełnosprawnych 

 promocja zatrudnienia i aktywizacji zawodowej osób pozostających 
bez pracy i zagrożonych zwolnieniem z pracy 

 upowszechnianie i ochrona praw kobiet oraz działalność na rzecz 
równych praw kobiet i mężczyzn 

 działalność wspomagająca rozwój gospodarczy, w tym rozwój 
przedsiębiorczości 

 działalność wspomagająca rozwój wspólnot i społeczności 
lokalnych 



 nauka, edukacja, oświata i wychowanie 

 krajoznawstwo oraz wypoczynek dzieci i młodzieży 

 kultura, sztuka, ochrona dóbr kultury i tradycji 

 upowszechnianie kultury fizycznej i sportu 

 ekologia i ochrona zwierząt oraz ochrona dziedzictwa 
przyrodniczego 

 porządek i bezpieczeństwo publiczne oraz przeciwdziałanie 
patologiom społecznym 

 upowszechnianie wiedzy i umiejętności na rzecz obronności 
państwa 

 upowszechnianie i ochrona wolności i praw człowieka oraz swobód 
obywatelskich, a także działań wspomagających rozwój demokracji 

 ratownictwo i ochrona ludności 

 pomocy ofiarom katastrof, klęsk żywiołowych, konfliktów 
zbrojnych i wojen w kraju i za granicą 

 upowszechnianie i ochrona praw konsumentów 

 działania na rzecz integracji europejskiej oraz rozwijania kontaktów 
i współpracy między społeczeństwami 

 promocja i organizacja wolontariatu 

 działalność wspomagająca technicznie, szkoleniowo, informacyjnie 
lub finansowo organizacje pozarządowe  

 Inne nie wymienione wyżej- jakie?: 
………………………………………………………… 

Czy organizacja prowadzi 
działalność odpłatną 
pożytku publicznego 

 Tak  

 Nie 

Jeśli tak to w 
jakim zakresie: 

 

II Informacje o posiadanych zasobach i potrzebach 

Warunki lokalowe i materialne jakimi dysponuje organizacja 
Forma prawna  Własność,  wynajem / dzierżawa / użyczenie,  prywatne 

mieszkanie,  Inna (jaka?)……………………………. 

Powierzchnia lokalu  Liczba pomieszczeń  

Stan lokalu (proszę 
ocenić w skali od 1 – 
bardzo źle -  do 5 - 
bardzo dobry) 

 

Wyposażenie lokalu 
organizacji 

 komputer,  urządzenia ksero/drukarka,  telefon,  fax,  dostęp do 

Internetu,  samochód,  inne wyposażenie (proszę wpisać szczególny 
rodzaj wyposażenia, jakim dysponuje organizacja) 
……………………………..……………………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 

Potrzeby lokalowe i materialne 
Potrzeby lokalowe  większy lokal,  remont lokalu (jeżeli tak to jaki)………………………... 

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



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

 Inne (jakie) ……………………………..……………………………..……………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
 

Potrzeby materialne 
 

 komputer,  urządzenia ksero/drukarka,  telefon,  fax,  dostęp do 

Internetu,  wyposażenie biurowe,  inne wyposażenie (proszę wpisać 
jakie) ……………………………..………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 

Potrzeby szkoleniowe  Pozyskiwanie funduszy na działalność  

 Zarządzanie projektem  

 Zarządzanie NGO - zagadnienia prawno-organizacyjne 

 Księgowość i finanse 

 Partnerstwo i współpraca międzynarodowa 

 Szkolenia kadr organizacji 

 Umiejętności praktyczne (np. Word, Excell) 

 Inne, jakie? …………………………………………………………………………….. 
……………………………..……………………………..…………………………………… 
……………………………..……………………………..…………………………………… 

 

Czy organizacja byłaby zainteresowana 
wykorzystaniem wspólnej, bezpłatnej, platformy 
internetowej zrzeszającej organizacje pozarządowe 
działające na terenie i na rzecz mieszkańców gminy 
Police? 

 Tak  Nie 

Co taka platforma powinna zawierać: (W przypadku 
odpowiedzi twierdzącej ) 
 

 Możliwość prostego stworzenia strony 
internetowej organizacji, 

 wspólne forum internetowe organizacji, 

 zintegrowane informowanie 
mieszkańców o planowanych działaniach 
organizacji,  

 możliwość założenia adresów e-
mailowych dla członków organizacji,  

 inne (jakie?) ………………………………………… 
………………………………………………………………… 
………………………………………………………………… 
………………………………………………………………… 
………………………………………………………………… 

 

III Informacje nt. współpracy i finansowania organizacji 

Czy znane są Państwu przepisy wynikające z ustawy o działalności pożytku 
publicznego i o wolontariacie? (Konkursy dla organizacji pozarządowych, 
organizacje pożytku publicznego, wolontariat itp.) (proszę ocenić w skali od 1 – 
bardzo źle -  do 5 - bardzo dobry) 

 



Czy składali Państwo swoją ofertę w co najmniej jednym konkursie dla organizacji 
pozarządowych ogłaszanym w trybie ustawy o działalności pożytku publicznego 
przez władze publiczne? 

 Tak  Nie 

Czy zamierzają Państwo ubiegać się o środki instytucji publicznych w trybie 
otwartych konkursów ofert w roku 2013 ? 

 Tak  Nie 

Czy śledzą Państwo regularnie konkursy dla organizacji pozarządowych ogłaszane 
przez organy władzy publicznej (gmina, powiat, województwo?) 

 Tak  Nie 

Czy śledzą Państwo regularnie konkursy dla organizacji pozarządowych ogłaszane 
przez inne instytucje/fundacje? 

 Tak  Nie 

Czy biorą Państwo udział w konkursach dla organizacji pozarządowych 
ogłaszanych przez inne instytucje/fundacje? 

 Tak  Nie 

Czy planują Państwo aplikowanie o środki UE?  Tak  Nie 

Czy organizacja współpracuje z innymi organizacjami z terenu gminy Police? Jeżeli 

tak, to jakimi?  Tak  Nie 

Czy organizacja współpracuje z innymi organizacjami działającymi na terenie 

Polski? Jeżeli tak, to jakimi?  Tak  Nie 

Czy organizacja współpracuje z innymi organizacjami zagranicznymi? Jeżeli tak, to 

jakimi?  Tak  Nie 

 
IV Ocena własna organizacji 

Jakie problemy napotyka 
Państwa organizacja w 
swej pracy? (proszę 
zaznaczyć max 3 
odpowiedzi) 

 Trudności w zdobywaniu funduszy i sprzętu niezbędnego do 
prowadzenia działalności organizacji  

 Brak czasu na sprawy związane z prowadzeniem działalności 
organizacji 

 Nadmiernie skomplikowane formalności związane z korzystaniem ze 
środków grantodawców, sponsorów lub funduszy UE 

 Trudności w przygotowywaniu wniosków o dotację 

 Skomplikowane przepisy dot. organizacji pozarządowych 

 Nadmierna biurokracja administracji publicznej 

  Niekorzystny wizerunek organizacji pozarządowych w oczach opinii 
publicznej i w mediach, brak zaufania do organizacji pozarządowych 

 Brak dostępu do ważnych dla organizacji informacji 

 Konkurencja ze strony innych organizacji  

 Brak współpracy lub konflikty ze strony innych organizacji  

 Odchodzenie członków Organizacji 

 Trudności w utrzymaniu dobrego personelu, wolontariuszy/brak osób 
gotowych bezinteresownie angażować się w działania organizacji 

 Utrudniony dostęp do środków masowego przekazu  

 Brak lokalu lub miejsca regularnego spotykania się członków i 
sympatyków 

 inne .............................................................……………………………….. 
…………………………………………............................................................... 
……………………………………………………………………………………………………… 

 



Jak oceniacie Państwo  

aktywność waszej organizacji  bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

zaangażowanie członków, pracowników, wolontariuszy  bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

jakość usług świadczonych przez organizację  bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

sytuację finansową organizacji  bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

stan i poziom wyposażenia organizacji  bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

zdolność organizacji do pozyskiwania funduszy  bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

poziom współpracy pomiędzy Państwa organizacją a 
samorządem 

 bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

poziom współpracy Państwa organizacji z innymi 
organizacjami 

 bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

zdolność Państwa organizacji do konkurowania z innymi 
organizacjami o finanse publiczne 

 bardzo dobrze,  dobrze,  średnio, 

 źle,  bardzo źle 

 


