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	FORMULARZ APLIKACYJNY

TESTOWANIE KAMPANII 1% W RAMACH PROJEKTU „1(00)% WSPARCIA DLA 3. SEKTORA”

Należy uzupełnić dane we wszystkich polach oraz odpowiedzieć na wszystkie pytania.

Pamiętaj, jakość Twoich odpowiedzi wpływa bezpośrednio na decyzję o zakwalifikowaniu Twojej organizacji 
do testowania.

	DANE ORGANIZACJI POŻYTKU PUBLICZNEGO

	1. 
	Pełna nazwa organizacji
	

	2. 
	Forma prawna organizacji
	· fundacja 

· stowarzyszenie

· inna, jaka? …………………………………….

	3. 
	Nr KRS
	

	4. 
	Data uzyskania statusu OPP
	

	5. 
	Adres organizacji (ulica, nr, kod, miejscowość)
	

	6. 
	Adres strony www
	

	7. 
	Telefon/ fax
	

	8. 
	Adres e-mail
	

	9. 
	Imię i nazwisko osoby do kontaktu ze strony organizacji
	

	10. 
	Adres e-mail osoby do kontaktu ze strony organizacji
	

	11. 
	Telefon osoby do kontaktu ze strony organizacji
	

	AKTYWNOŚĆ ORGANIZACJI

	12. 
	W jakim obszarze działa Twoja organizacja? (zaznacz 1 główny obszar)
	· Aktywność obywatelska i angażowanie obywateli w życie publiczne

· Rzecznictwo, lobbing, działania strażnicze

· Ochrona zdrowia
· Pomoc społeczna i humanitarna

· Edukacja i wychowanie, badania naukowe

· Ochrona środowiska
· Sport, turystyka, rekreacja, hobby

· Kultura i sztuka
· Inne, jakie? __________

	13. 
	Czym konkretnie się zajmujecie? Wymień max 3 główne działania.
(max 300 znaków)
	

	14. 
	Jaki był wynik finansowy Twojej organizacji uzyskany z 1% w poprzednich latach?
	· 2014 r. __________

· 2013 r. __________

· 2012 r. __________

	15. 
	Ile Twoja organizacja wydała na kampanię 1% w zeszłym roku?
	

	16. 
	Jaki budżet na kampanię 1% 2016 planuje przeznaczyć Twoja organizacja?
	

	17. 
	Czy Twoja organizacja korzysta z subkont?
	· Tak

· Nie

	18. 
	Pod jakim linkiem można sprawdzić sprawozdania finansowe i merytoryczne Twojej organizacji?
	

	19. 
	Co Twoja organizacja wnosi do projektu (np. potencjał, know how, narzędzia, kontakty)?
(max 600 znaków)
	

	20. 
	Z jakiego powodu Twoja organizacja chce włączyć się w projektu?
(max 800 znaków)
	

	21. 
	Czy Twoja organizacja jest członkiem Ogólnopolskiej Federacji Organizacji Pozarządowych?
	· Tak

· Nie

	22. 
	Czy Twoja organizacja jest członkiem Rady Organizacji Pozarządowych Województwa Łódzkiego?
	· Tak

· Nie

	23. 
	Czy Twoja organizacja prowadzi działania sieciujące/federacyjne?
	· Tak

· Nie

	DODATKOWE INFORMACJE

	24. 
	Skąd dowiedziałaś/ dowiedziałeś się o zaproszeniu do udziału w projekcie?
	· E-mail od INSPRO/ Centrum KLUCZ

· Strona www, jaka? ……………………………………………….
· Newsletter 

· Od znajomych

· Inaczej,  jak? ……………………………………………….

	25. 
	Czy treści zawarte w Banku Wiedzy o 1% uważasz za przydatne dla Twojej organizacji? (www.bankwiedzy.org) 
	· Tak
· Nie
· Nie mam zdania


Oświadczam, że zapoznałam/zapoznałem się z warunkami Umowy i akceptuję jej postanowienia.

Świadoma świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych danych, zgodnie z §233 Kodeksu Karnego oświadczam, że podane dane w formularzu aplikacyjnym są zgodne z prawdą.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych zawartych w formularzu dla potrzeb niezbędnych do informowania na temat działań Fundacji Instytut Spraw Obywatelskich zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. 02 nr 101 poz. 926 wraz z pózn. zmianami).

Miejscowość, data: ………………………………………

Czytelny podpis osoby/osób upoważnionej do reprezentowania organizacji: ………………………………………

Pieczęć organizacji: ………………………………………

Sposób i termin nadsyłania zgłoszeń:

Skan formularza aplikacyjnego prosimy przesłać  mailowo do dnia 27 listopada 2015 r. do godz. 18.18 na adres: kontakt@inspro.org.pl z tytułem maila: „Testowanie kampanii 1% - nazwa organizacji”

W razie dodatkowych pytań, prosimy o kontakt z Patrycją Kołomańską; adres e-mail: kontakt@inspro.org.pl; tel. 42 630 17 49.
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