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Roczne uproszczone sprawozdanie merytoryczne z dzi~łalności
organizacji po:tytku publicznego

Ministerstwo Pracy
i Polityki Społecznej

I za rok 2016 I

./ Formularz należy wypełnić w języku polskim;
./ Sprawozdawca wypełnia tylko przeznaczone dla niego białe pola;
./ W trakcie wypełniania fonnularza istnieje możliwość dodawania wierszy oraz zawijania tekstów w polach;
./ We wszystkich polach, w których nie będą wpisane odpowiednie informacje, należy wstawić pojedynczy znak myślnika (-).

Data zamieszczenia sprawozdania

.
L Dalie organizacji pożytku publicznego

1. Nazwa organizacji Fundacja Niezależnego Życia Osób Niepełnosprawnych HUSSAR

2. Adres siedziby i dane Kraj Polska Województwo Zachodniopomorskie I Powiat Szczecin

kontaktowe I
,

Gmina Szczecin Ulica Rydla Nr domu 49 Nr lokalu (-j

Miejscowość Szczecin Kod pocztowy 70-783 I Poczta Szczecin Nr telefonu 517392265

Nr faksu (-j E-mail fundacja.hussar@gmail.com
Strona VVWW.hussar.szczecin.pl

3. Data rejestracji w Krajowym Rejestrze
I 30.09.2008r

Sądowym
I

4. Data uzyskania statusu organizacji pożytku 105.05.2010r
publicznego

!
5. Numer REGON 1320578263 16. Numer KRS I 000031744

I
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7, Skład organu zarządzającego organizacji
Imię i nazwisko Funkcja Wpisany do KRS

(Nalety wpisać imiona, nazwiska oraz informacje o funkcj X tak
pełnionej przez poszczególnych członków orgam Tomasz Rabiński Prezes
zarządzającego)

nie

X tak
Edward Trzebiatowski Sekretarz

nie

x tak
Alicja Waluchowska Skarbnik

nie

Imię i nazwisko Funkcja Wpisany do KRS
I

Przewodniczący Rady X tak
Maciej Parobczy

Fundacji
nie8, Skład organu kontroli lub nadzoru organizacji .

(Należy wpisać imiona, nazwiska oraz informacje o funkcj
Vice-Przewodnicząca Rady X tak

, pełnionej przez poszczególnych członków organu kontroli lub Irena Waligórska
nadzoru) Fundacji

nie

X tak
Irena Fogt Członek Rady Fundacji

nie

II. Charakterystyka działalności organizacji pożytku publicznego w okresie sprawozdawczym

i.0pis działalności pożytku publicznego -
~organizowano cykliczny turniej gier planszowych bez kosztowo gry wypożyczono

l iw ramach spotkań z integracją promowano książki iczasopisma o tej tematyce (bajki bez
barier) materiał powierzony-zadanie całoroczne

1,1, Opis głównych
działań podjętych przez Funkcjonowanie wypożyczalni sprzętu -umowy użyczenia
orqaruzację

Dyżury informacyjne (wnioski do nowelizacji ustawy o PFRON), zapytanie do
Ministerstwa Infrastruktury i Budownictwa, wystąpienie w obronie funkcjonowania
Szczecińskich Zakładów Ortopedycznych i inne pisma ws osób niepełnosprawnych

I Ix najbliższe sąsiedztwo (osiedle, dzielnica, sołectwo, wieś, przysiółek)

11.2. Zasięg terytorialny faktycznie prowadzonej
X gmina X województwo

przez orqanizacją działalności pożytku publicznego kilka gmin ,-' kilka województw

(Należy wskazać jedną lub więcej pozycji) .

I

powiat cały kraj

I
kilka powiatów poza granicami kraju
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2. Informacja dotycząca liczby odbiorców działań organizacji pożytku publicznego IN okresie sprawozdawczym

Osoby fizyczne 20
2.1. liczba odbiorców działań organizacji

(Należy oszacować liczbę odbiorców dzialań organizacji w okresie O
sprawozdawczym. w podziale na osoby fizyczne iosoby prawne) Osoby prawne

2.2. Informacje na temat innych (-)
(niż wymienionych w pkt 2.1)
odbiorców, na rzecz których
organizacja działała

(Np. zwierzęta, zabytki)

3. Informacja dotycząca przedmiotu dzia-łalności nieodpłatnej pożytku publicznego organizacji w okresie sprawozdawczym
I

x tak
3.1. Organizacja prowadziła działalność nieodpłatną pożytku publicznego

Nie

Sfera działalności pożytku publicznego Przedmiot działalności

3.2. Należy wskazać nie więcej niż trzy najważniejsze, poci Art. 4 pkt.7 działalności na rzecz osób Integracja Osób Niepełnosprawnychwzględem wielkości wydatkowanych środków. sfety dzialalności niepełnosprawnych;
pożytku publicznego. o ktćrych mowa wart. 4 ust. 1 ustawy
z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalności pożytku publicznego
i o wolontariacie (Oz. U z 2010 r. Nr 234, poz. 1536, z późno zm.}, Art. 4 pkt.7 działalności na rzecz osób Wolontariatzaczynając od najważniejszej wraz z odnoszącym się do nicl: niepełnosprawnych;
przedmiotem dzialalności

Art. 4 pkt.7 działalności na rzecz osób Integracja Osób Niepełnosprawnychniepełnosprawnych;

4. Informacja dotycząca przedmiotu działalności odpłatnej pożytku publicznego w okresie sprawozdawczym

Tak
4.1. Organizacja prowadziła działalność odpłatną pożytku publicznego

I x nie

Sfera działalności pożytku publicznego Przedmiot działalności

4.2. Należy wskazać nie więcej niż trzy najwatniejsze. pod
względem wietkosc! wydatkowanych środków. stery' dzialalnosci (-) (-)
pożytku publicznego. o któtyclJ mowa wart. 4 list. l ustawy
z dnia 24 kwietnia 2003 r. o azietetnosci pożytku publicznego
i o wolontariacie, zaczynając od najwaźniejszej wraz (-) (-)
z odnoszącym się do nich przedmiotem dzialalności

(-) (-)

5. Informacja dotycząca działalności gospodarczej organizacji w okresie sprawozdawczym
..

15.1. Organizacja prowadziła działalność gospodarczą
Tak

x nie

Numer Kodu I Przedmiot i opis działalności

5.2. Należy podać informację na temat przedmiotu dzialalności
gospodarczej organizacji wraz z opisem tej działalności w okresie Kod PKO: (-) (-)sprawozdawczym. a tekże kodu/ów E/D ':;207
odpowiadaiacegolych tej działalności. Jeśli organizacja prowadzi
więcej niż 3 rodzaje działalności gospodarczej wg klasyfikacji
PKO. należy podać informację na temat trzech glównych Kod PKO: (-) (-)I rodzajów dzialalności (podanie maksymalnie 3 kodów).I zaczyną,iąc od głównego przedmictu działalności

Kod PKO: (-) (-)I
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III. Ogólne informacje o uzyskanych przychodach iponiesionych kosztach w okresie sprawozdawczym \

1. Informacja o przychodach organizacji

1_1.Łączna kwota przychodów organizacji ogółem (zgodnie z rachunkiem wyników/zysków i strat 29602,'75 Zł

a) Przychody z działalności nieodpłatnej pożytku publicznego 29602,75 zł

b) Przychody z działalności odpłatnej pożytku publicznego zł

c) Przychody z działalności gospodarczej 0,00 zł

d) Pozostałe przychody (w tym przychody finansow zł

1.2. Łączna kwota dotacji ze żródel publicznych ogółem
0,00 zł

1.3. Łączna kwota przychodów z darowizn (od osób fizycznych i osób prawnych) ogółem 7617,92 zł.
2. Informacja o kosztach organizacji -

2.1. Łączna kwota kosztów organizacji ogółem (zgodnie z rachunkiem wyników/zysków i strat)
5775,86 zł

2.2. Informacja o poniesionych kosztach:

a) Koszty z tytułu prowadzenia nieodpłatnej działalności pożytku publicznego 2219,86 zł

b) Koszty z tytułu prowadzenia odpłatnej działalności pożytku publicznego zł

c) Koszty z tytułu prowadzenia działalności gospodarczej zł

d) Koszty administracyjne - 1600,00 zł

e) Pozostałe koszty (w tym koszty finansowe) 1956,00 zł

3. Wynik flnansowy na całości działalności organizacji pożytku publicznego
w okresie sprawozdawczym 23826,89 zł

4. Informacje o uzyskanym przychodzie z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych oraz o sposobie V'Ąfdatkowaniatych
środków

4.1. Przychody z 1% podatku
4202,50 zł

4.2. Wysokość kwoty pochodzącej z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych wydatkowanej w
okresie sprawozdawczym ogółem 2219,86 zł

4.3. Działania, na które wydatkowano środki pochodzące z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych w okresie
sprawozdawczym (w szczególności określone w pkt 11.1.1),oraz kwoty przeznaczone na te działania

1 Wynajem Sali integracyjnej 2700zł

2 Internet 495,86zł

3 Polisa OC 423,00



...----~..,
"'łlecja ~zaieŻMfłO tycia

, '<1osprawnych Hussat .,
,l.Rydla 49 Tel. 51739226~
,j263 NIP: 955-22-44-381

',5' 0000314744
:: 004511100000 0156 3.0

Ii'rillllliCl<l P~;tyUn~P~tlUi:!ulłl'
Nr .I\R3 00003,1~t:l\,~".ci,,~1.cjł Niezaletnego
tycia Osól! N~.·I':c.\:." '·'-c':,rr. ';"5S,' w SZCldcmie
hnk 8Gt: 7~2~'ii:::W!:'!1.~ :;,X!(J01G3 3~90

'Mi'!~llj~"'-",:. l,.•;.;'i•.~~",ę!f!!ift

-5-I IV. Korzystanie z uprawnień w okresie sprawozdawczym

x z podatku dochodowego od osób prawnych

1. Organizacja korzystała z następujących zwolnień

nie korzystała

x z podatku od nieruchomości

z podatku od czynności cywilnoprawnych

x z podatku od towarów i usług

(Należy wskazać jedną lub więcej pozycji wraz z kwotą
przyznanego zwolnienia)

z opłaty skarbowej

x z opłat sądowych

z innych zwolnień

-> jakich?

nie korzystała

2. Organizacja korzystała z prawa do nieodpłatnego informowania przez jednostki Tak
publicznej radiofonii i telewizji o prowadzonej działalności nieodpłatnej pożytku
publicznego, zgodnie z art. 23a ust. 1 ustawy z dnia 29 grudnia 1992 r. o radiofonii i
telewizji (Dz. U. z 2011 r. Nr 43, poz. 226, z późno zm.) x nie

Własność

użytkowanie wieczyste

3. Organizacja korzystała z uprawnienia do nabycia na szczególnych zasadach prawa
własności lub prawa użytkowania wieczystego nieruchomości z zasobu Skarbu Państwa
lub jednostek samorządu terytorialnego, lub zawarła na preferencyjnych warunkach
z podmiotami publicznymi umowy użytkowania, najmu, dzierżawy lub użyczenia i
przysługuje jej w odniesieniu do tych nieruchomości następujące prawo:

Najem

Użytkowanie

x użyczenie
(Należy wskazać jedną lub więcej pozycji)

Dzierżawa

V. Personel organizacji pożytku publicznego \IV okresie sprawozdawczym

1. Pracownicy oraz osoby zatrudnione na podstawie umowy cywilnoprawnej

1.1. Liczba osób zatrudnionych w organizacji na podstawie stosunku pracy I
(W odpowiedzi należy uwzględnić wszystkie osoby zatrudnione w organizacji na podstawie stosunku pracy (etaJ
lub część etatu) w okresie sprawozdawczym, nawet jeśli obecnie nie są już zatrudnione w organizacji) I
1.2. Przeciętna liczba zatrudnionych w organizacji na podstawie stosunku pracy w
przeliczeniu na pełne etaty

o osób

o etatów(Aby określić przeciętne zatrudnienie należy zsumować wszystkie osoby zatrudnione na podstawie stosunku
pracy w poszczególnych miesiqcach w okresie sprawozdawczym (wraz z ułamkami odpowiadającymi CZęŚCI
etatu. np. 0.5 w przypadku osoby zatrudnionej na pół etatu). dodać do siebie sumy zatrudnionych z 12 miesięcy
podzielić przez 12, Wynik wpisać z dokładnością do 1 miejsca po przecinku)

1.3. Liczba osób zatrudnionych w organizacji na podstawie umowy cywilnoprawnej o osób

2. Członkowie



KRS:
, u.,<.: f O ~u,jO0045 1110 0000 0158 3. Tak

2.1. Organizacja posiada członków
x nie

osób fizycznych
22. liczba członków organizacji wg stanu na ostatni dzień roku sprawozdawczego

osób prawnych
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3.1. -- • orzystała ze świadczeń wykonywanych przez wolontariuszy x tak

(Zgod.-f.=> z '< Z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalności pożytku pUblicznego i o wolontariacie, wolontariuszami są osoby
~~. i dobrowolnie pracę na rzecz organizacji, niezależnie od tego, czy są to osoby niezwiązane z orgalllzaCją, Nie
~.'" wnk;y, osoby świadczące uslugi na podstawie umowy cywilnoprawnej czy przedstawiciele wladz organizacji)

3.2. Liczba wolontariuszy wykonujących świadczenie na rzecz organizacji w okresie sprawozdawczym
8 osób

(Każdy wolontariusz powinien być liczony tylko raz, niezależnie od liczby swiadczeń wykonanych na rzecz organizacji w okresie
sprawozdawczym i czasu pracy)

VI. Wynagrodzenia w okresie sprawozdawczym

1.Łączna kwota wynagrodzeń (brutto) wypłaconych przez organizację w okresie sprawozdawczym 0,00 zł

a) z tytułu umów o pracę 0,00 zł

b) z tytułu umów cywilnoprawnych O,OOzł

2. Wysokość przeciętnego miesięcznego wynagrodzenia (brutto) wypłaconego pracownikom organizacji,
wliczając wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne świadczenia, oraz osobom świadczącym 0,00 zł
usługi na podstawie umowy cywilnoprawnej .

3. Wysokość najwyższego miesięcznego wynagrodzenia (brutto) wypłaconego pracownikom organizacji,
wliczając wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne świadczenia, oraz osobom świadczącym 0,00 zł
usługi na podstawie umowy cywilnoprawnej

,

V11.Informacja o dzlałalnoścl zleconej organizacji pożytku publicznego przez organy administracji publicznej w okresie
sprawozdawczym

Tak
1. Organizacja realizowała zadania zlecone przez organy jednostek samorządu
terytorialnego

niex

Tak
2. W okresie sprawozdawczym organizacja realizowała zadania zlecone przez organy
administracji rządowej lub państwowe fundusze celowe

niex

VII!. Informacje o kontrolach przeprowadzonych w organizacji przez organy administracji publicznej w okresie
sprawozdawczym

I
Lp. Organ kontrolujący

I
Liczba kontroli

1 (-) (-)

2 (-) (-)

IX. Dodatkowe informacje i

(Można wpisać w poniższe pole inne informacje, którymi organizacja chciałaby podzielić się z opinią publiczną)

Fundacja nie zatrudnia pracowników i nie prowadzi działalności gospodarczej wszystkie zadania fundacji wykonywane sąjako
działalność nie odpłatna, czynności administracyjne i zarządzające wykonywane są bez wynagrodzenia

Czytelny podpis osoby upoważnionąj j;;"~Jqa I\jjezależnego Życia
lub podpisy osób upoważnio~s&~~ iMnll~~nie Data wypełnienia sprawozdaniaskładania oświadczeń woli w imieniu

orqaruzacp
(H!Ji9si fl~Xfi8ko) 10.02.2016r


