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I.Dane organizacji pożytku publicznego

KRAKOWSKIE HOSPICJUM DLA DZIECI IMIENIA KSIĘDZA JÓZEFA TISCHNERA

Kraj          POLSKA Województwo     
MAŁOPOLSKIE

Powiat M. KRAKÓW

Gmina M. KRAKÓW Ulica RÓŻANA Nr domu 11 Nr lokalu 1

Miejscowość KRAKÓW Kod pocztowy 30-505 Poczta KRAKÓW Nr telefonu 122698620

Nr faksu 122698621 E-mail 
biuro@hospicjumtischnera.
org

Strona www www.hospicjumtischnera.org

2. Adres siedziby i dane 
kontaktowe

3. Data rejestracji w Krajowym Rejestrze 
Sądowym
4. Data uzyskania statusu organizacji pożytku 
publicznego 2007-04-25

1. Nazwa organizacji

5. Numer REGON 35682265700000 6. Numer KRS 0000203313
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7. Skład organu zarządzającego organizacji
(Należy wpisać imiona, nazwiska oraz informacje o funkcji 
pełnionej przez poszczególnych członków organu 
zarządzającego) Adam M. Cieśla, Prezes Zarządu

Jolanta Goździk, Członek Zarządu
Aleksandra Krasowska – Kwiecień, Członek Zarządu
Dorota Zygadło, Członek Zarządu

8. Skład organu kontroli lub nadzoru organizacji
(Należy wpisać imiona, nazwiska oraz informacje o funkcji 
pełnionej przez poszczególnych członków organu kontroli 
lub nadzoru)

Jerzy Stuhr, Przewodniczący Rady Fundacji
Tadeusz Gadacz, Wiceprzewodniczący Rady Fundacji
Adam Hernas, Członek Rady Fundacji

9. Cele statutowe organizacji

(Należy opisać cele na podstawie statutu organizacji)

1. świadczenie opieki, wspieranie dzieci, młodzieży i młodych 
dorosłych, cierpiących na schorzenia ograniczające życie, w 
szczególności przez świadczenie opieki paliatywnej oraz pomoc ich 
rodzinom. Opieka paliatywna nad dziećmi i młodzieżą ze 
schorzeniami ograniczającymi życie jest aktywnym i całościowym 
podejściem obejmującym fizyczne, emocjonalne, społeczne i 
duchowe elementy. Skupia się na podniesieniu jakości życia 
dziecka i wspieraniu rodziny. Obejmuje leczenie nieprzyjemnych 
objawów, niesienie ulgi i wytchnienia rodzinie oraz opiekę w czasie 
umierania i w okresie żałoby. Celem opieki paliatywnej nie jest 
przedłużanie ani skracanie życia, ale poprawa jego jakości,
2. zaspokajanie niezbędnych potrzeb życiowych osób, o których 
mowa w punkcie 1 oraz umożliwianie im bytowania w warunkach 
odpowiadających godności człowieka,
3. wspieranie w żałobie rodzin dzieci, młodzieży i młodych 
dorosłych, którzy zmarli z powodu innych przyczyn niż schorzenia 
ograniczające życie,
4. rozwijanie modelu domowej opieki paliatywnej nad dziećmi, 
młodzieżą i młodymi dorosłymi,
5. świadczenie pomocy materialnej w stosunku do dzieci, młodzieży 
i młodych dorosłych, poszkodowanych w wyniku wypadków 
komunikacyjnych,
6. świadczenie pomocy w stosunku do dzieci, młodzieży i młodych 
dorosłych, których sytuacja materialna jest szczególnie trudna i 
uniemożliwia tym osobom bytowanie w warunkach 
odpowiadających godności człowieka.
7. podejmowanie działań w ramach pomocy społecznej mających 
na celu umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężenie trudnych 
sytuacji życiowych, których nie są one w stanie pokonać, 
wykorzystując własne uprawnienia, zasoby i możliwości.
8.  współpraca z organizacjami, stowarzyszeniami, instytucjami, 
których celem jest ochrona i upowszechnianie intelektualne dorobku 
księdza profesora Józefa Tischnera.
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10. Sposób realizacji celów statutowych 
organizacji

(Należy opisać sposób realizacji celów statutowych 
organizacji na podstawie statutu organizacji)                       

1. Fundacja realizuje swoje cele poprzez nieodpłatną działalność 
pożytku publicznego:
1) organizowanie i finansowanie ośrodków opieki nad dziećmi, 
młodzieżą i młodymi dorosłymi w szczególności ośrodków opieki 
paliatywnej,
2) pomoc rzeczową i finansową dla rodzin żyjących pacjentów, 
umożliwiającą im sprawowanie opieki w domu oraz pomoc 
finansową dla rodzin w okresie żałoby,
3) organizowanie i finansowanie programu wsparcia w żałobie dla 
dorosłych i dzieci polegającego na pomocy w rozwiązywaniu 
problemów psychologicznych i duchowych świadczonej przez 
psychologów, lekarzy, pedagogów i duchownych oraz innych 
specjalistów,
4) organizowanie i finansowanie działalności wydawniczej w 
zakresie materiałów szkoleniowych i naukowych z zakresu opieki 
paliatywnej,
5) prowadzenie i finansowanie badań naukowych z zakresu opieki 
paliatywnej i leczenia bólu,
6) współpracę z osobami fizycznymi i prawnymi w zakresie objętym 
celami Fundacji a w szczególności z osobami i środowiskami 
zaangażowanymi w dziedzinie rozwoju opieki paliatywnej,
7) nawiązywanie i utrzymywanie stosunków z międzynarodowymi i 
zagranicznymi organizacjami w zakresie celów Fundacji,
8) organizowanie i finansowanie konferencji naukowych, 
sympozjów, seminariów,
9) organizowanie i finansowanie kursów i staży indywidualnych, 
jako form kształcenia w dziedzinie opieki paliatywnej, dla personelu 
medycznego, pracowników hospicjów oraz innych osób 
zainteresowanych zagadnieniami opieki paliatywnej,
10) organizowanie i finansowanie naboru i szkolenia wolontariuszy 
dla potrzeb opieki paliatywnej,
11) prowadzenie wypożyczalni i finansowanie wypożyczania 
sprzętu medycznego oraz rehabilitacyjnego dla dzieci, młodzieży i 
młodych dorosłych ze schorzeniami ograniczającymi życie 
leczonych w domu, a także dla innych hospicjów,
12) kryteria świadczonej pomocy społecznej poprzez Fundację 
zawarte w § 8, pkt 7:
a) rodzaj, forma i rozmiar świadczenia są odpowiednie do 
okoliczności uzasadniających ich udzielenie,
b) potrzeby osób i rodzin korzystających z pomocy Fundacji są 
uwzględniane, jeżeli odpowiadają celom i mieszczą się 
możliwościach pomocy społecznej,
c) decyzje o kwalifikacji udzielonego świadczenia są podejmowane 
w drodze uchwały Zarządu Fundacji.
13) finansowanie działalności wydawniczej,
14) współpraca z osobami fizycznymi i prawnymi w celu 
pozyskiwania środków na działalność statutową fundacji.
2. Działalność określona w ust. 1 jest wyłączną działalnością 
statutową Fundacji.
3. Dla osiągnięcia swoich celów statutowych Fundacja może 
wspierać działalność innych osób prawnych oraz osób fizycznych, 
których działalność jest zbieżna z celami Fundacji.
4. Prowadzenie nieodpłatnej działalności pożytku publicznego i 
działalności gospodarczej wymaga rachunkowego wyodrębnienia 
każdej z tych form w stopniu umożliwiającym określenie 
przychodów, kosztów i wyników z zastrzeżeniem przepisów o 
rachunkowości.

pomoc społeczna, w tym pomoc rodzinom i osobom w trudnej 
sytuacji życiowej oraz wyrównywanie szans tych rodzin i osób
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11. Najważniejsze sfery działalności pożytku 
publicznego

(Należy wskazać nie więcej niż trzy najważniejsze, pod 
względem wielkości wydatkowanych środków, sfery 
działalności pożytku publicznego, o których mowa w art. 4 
ust.1 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności 
pożytku publicznego i o wolontariacie(Dz. U. z 2010 r. Nr 
234, poz. 1536), zaczynając od najważniejszej)

II.Charakterystyka działalności organizacji pożytku publicznego  w okresie sprawozdawczym

1.Opis działalności pożytku publicznego

1. Opis głównych działań 
podjętych przez organizację

1. Fundacja realizuje swoje cele poprzez nieodpłatną działalność pożytku 
publicznego:
W roku 2012 pod opieką przedsiębiorstwa gospodarczego, podmiotu 
leczniczego Krakowskie Hospicjum dla Dzieci imienia księdza Józefa Tischnera 
znajdowało się 53 dzieci, w tym 34 objęte było kontraktem z Narodowym 
Funduszem Zdrowia. Pozostali pacjenci, poza kontraktem finansowani byli przez 
fundacje. Wśród naszych podopiecznych były dzieci z różnymi nieuleczalnymi 
chorobami (postępująca choroba metaboliczna/spichrzeniowa, nowotwór 
złośliwy, stan po niedotlenieniu CUN, mózgowe porażenie dziecięce, zapalenie 
mózgu o różnej etiologii, wielowodzie, skrajne wcześniactwo i powikłania 
okołoporodowe, nieoperacyjne wady serca, rdzeniowy zanik mięśni, wrodzone 
małogłowie, rozszczep kręgosłupa, ciężki wrodzony niedobór odporności).
1) organizowanie i finansowanie ośrodków opieki nad dziećmi, młodzieżą i 
młodymi dorosłymi w szczególności ośrodków opieki paliatywnej,
Rozwijanie modelu domowej opieki paliatywnej realizowano przez opiekę nad 
ciężko chorymi dziećmi i ich rodzeństwem. Co tygodniowe spotkania zarządu 
fundacji, w których uczestniczą członkowie zarządu oraz pracownicy mają na 
celu omówienie sytuacji pacjentów, a także ich rodzin.Dla lepszej komunikacji i 
zapewnienia ujednoliconej, kompleksowej opieki w spotkaniach biorą udział 
lekarze, pielęgniarki, psychologowie, pedagodzy specjalni,rehabilitanci, 
pracownicy socjalni, asystenci osób niepełnosprawnych oraz koordynatorzy 
wolontariatu. 

Dla odpowiedniej promocji modelu domowej opieki, hospicjum reklamuje się na 
takich portalach jak Google.pl, Wikipedia.pl, Hospicjum.pl, Tischner.org.pl, 
Facebook.com, a także przeprowadza akcje ulotkowe, promujące jego 
działalność m.in. w Niedzielę Palmową na cmentarzach komunalnych w 
Krakowie oraz przez cały rok dystrybuując ulotki pod krakowskimi kościołami.
Codzienną opiekę nad dziećmi sprawuje zespół hospicyjny w którego skład 
wchodzą: lekarze, pielęgniarki, rehabilitanci, psycholodzy oraz pedagodzy 
specjalni. Zespół lekarzy hospicjum sprawuje ciągłą opiekę nad pacjentami w 
ramach dyżurów całodobowych (wezwania interwencyjne) oraz wizyt planowych, 
w zależności od potrzeb, przynajmniej raz na 10 -14 dni. W trakcie każdej wizyty 
lekarz bada dziecko, ocenia jego stan kliniczny, przepisuje niezbędne leki, 
kieruje na badania, jeżeli to konieczne, wypisuje zapotrzebowanie na środki 
niezbędne do opieki i pielęgnacji. 
Na wezwanie i zlecenie lekarza pielęgniarki pobierają materiał do badań, 
wykonują iniekcje, sprawują opiekę pod nieobecność rodziców. W ramach wizyt 
planowych pielęgniarki dojeżdżają do domów pacjentów zależnie od potrzeb. W 
czasie takich wizyt wspólnie z opiekunami, na których spoczywa całodobowy 
ciężar opieki wykonują podstawowe zabiegi pielęgnacyjne, edukują w zakresie 
diety, profilaktyki p-odleżynowej, podstawowych ćwiczeń oddechowych. Szkolą 
również w zakresie profesjonalnego wykonania zabiegów np. wymiany i 
pielęgnacji rurki tracheotomijnej, toalety drzewa oskrzelowego, inhalacji, 
cewnikowania pęcherza moczowego, toalety jamy ustnej, wymiany sondy 
żywieniowej, obsługi i pielęgnacji gastrostomii, wlewów doodbytniczych. Na 
życzenie realizują karty zaopatrzenia w środki pomocnicze. Uczestniczą w 
ocenie potrzeb rodziny pod względem socjalno-bytowym.
Kolejną grupą opiekującą się naszymi podopiecznymi są rehabilitanci. W 2012 
roku praca rehabilitantów objęła 38 pacjentów. Rehabilitacja najczęściej 
odbywała się raz w tygodniu, za wyjątkiem trójki podopiecznych (2 razy w 
tygodniu). Główną przyczyną zwiększenia ilości wizyty rehabilitacyjnych był 
pogarszający się stan zdrowia pacjentów. Łącznie 8 zatrudnionych terapeutów 
wykonało 1728 godzin rehabilitacji. Część z nich uczestniczyła w różnych 

promocja i organizacja wolontariatu
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szkoleniach podnoszących ich kwalifikacje zawodowe.
Podczas rehabilitacji wykorzystywano specjalistyczny sprzęt do jej prowadzenia. 
Dokonywano zakupów sprzętu zarówno podstawowego jak i indywidualnego, 
dostosowanego do potrzeb pacjenta w zależności od programu rehabilitacji i 
możliwości ruchowych dziecka. Były to materace korygujące postawę dziecka w 
pozycji siedzącej w wózku i leżącej w celu zabezpieczenia przed pogłębieniem 
skoliozy, łuski na kończyny dolne zakładane po ćwiczeniach w celu 
zapobiegania przykurczom oraz stoły terapeutyczne. 
Oddziaływania psychologów w hospicjum przebiegają dwutorowo. Po pierwsze 
jest to  pomoc psychologiczna udzielana samym pacjentom, w skład której 
wchodzą: stymulowanie rozwoju dziecka, objęcie wczesnym wspomaganiem 
rozwoju, badania diagnostyczne dotyczące przebiegu rozwoju 
psychomotorycznego dziecka oraz wystawianie opinii psychologicznych dla 
instytucji zewnętrznych na prośbę rodziców.
Drugim filarem naszej pracy jest wsparcie terapeutyczne członków rodziny 
pacjenta – rodziców i rodzeństwa. Wsparcie to dotyczy najczęściej 
przezwyciężania kryzysów psychologicznych związanych z rozpoznaniem u 
dziecka choroby o niepomyślnym rokowaniu, kryzysów i zaburzeń 
adaptacyjnych, związanych z przebiegiem choroby pacjentów i ich śmierci, 
kryzysy w obrębie relacji małżeńskiej. W zależności od potrzeb, gdy dodatkowo 
w rodzinie pojawia się alkoholizm któregoś z jej członków, psychologowie 
współpracują z miejskimi instytucjami pomocowymi celem wsparcia rodzin w 
podjęciu decyzji o konieczności leczenia odwykowego oraz terapii dla 
współuzależnionych. W pracy z rodzinami wykorzystujemy elementy systemowej 
terapii rodzin, prowadzimy psychoedukację z zakresu istoty choroby, 
wzmacniamy kompetencję rodzicielskie, mobilizujemy zasoby potrzebne do 
radzenia sobie w sytuacjach trudnych, związanych z sprawowaniem opieki nad 
nieuleczalnie chorym dzieckiem. Szeroko rozumiane wsparcie psychologiczne 
oferowane jest w formie indywidualnej bądź grupowej, jako regularna Grupa 
Wsparcia dla rodziców i rodzeństwa pacjentów.

Praca pedagogów specjalnych obejmuje prowadzenie cotygodniowych, bądź 
comiesięcznych zajęć dostosowanych do indywidualnych potrzeba każdego 
dziecka. Celem zajęć jest:

a) rozwijanie przez dzieci umiejętności porozumiewania się z samym sobą i z 
otoczeniem za pomocą naturalnych (mowa) bądź alternatywnych sposobów 
(słowo + gest i/lub obraz) komunikowania się, 
a także szukanie innych sposobów wzajemnej komunikacji dziecka i jego 
najbliższego otoczenia;

b) wczesne wspomaganie rozwoju dziecka, prowadzone we współpracy z 
psychologiem, obejmujące wczesną diagnozę rozwoju dziecka i terapię;

c) stymulacja wielozmysłowa i ruchowa, w tym rozwijanie koordynacji wzrokowo 
– słuchowo -ruchowej;

d) rozwijanie czucia własnego ciała i siebie w otaczającej przestrzeni;

e) rozwijanie przez dzieci umiejętności rozpoznawania, nazywania i wyrażania 
emocji;

f) kształtowanie sfery poznawczej;

g) wspieranie rodziców w tworzeniu optymalnych warunków do życia dla ich 
dzieci.

Dwóch pedagogów specjalnych nie objętych kontraktem z NFZ jest opłacana 
przez hospicjum. 
Dla zapewnienia szybkiego dojazdu do pacjentów na terenie działania 
hospicjum, fundacja zapewnia osiem samochodów osobowych, z których 
korzystają pracownicy hospicjum prowadzący opiekę medyczną, psychologowie, 
pedagodzy specjalni, rehabilitanci i pracownicy socjalni. Fundacja pokrywa 
koszty zużycia paliwa, wymiany części samochodowych oraz niezbędnych 
napraw. 

2) pomoc rzeczową i finansową dla rodzin żyjących pacjentów, umożliwiającą im 
sprawowanie opieki w domu oraz pomoc finansową dla rodzin w okresie żałoby,
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Krakowskie Hospicjum podjęło szereg działań aby pomóc rodzinom pacjentów, 
umożliwiających im sprawowanie opieki w domu. Fundacja przeznaczyła 
pieniądze na sfinansowanie półrocznego czynszu 
za podnośnik transportowy, zrefundowała koszt zakupu sondy gastronomicznej, 
naprawę wózka inwalidzkiego, zakupiła podnośnik dla osoby niepełnosprawnej, 
dwa podnośniki trans-kąpielowe BIRDIE COMPACT z siedziskiem dla dwójki 
podopiecznych oraz pulsoksymetr. 
Oprócz pomocy rzeczowej fundacja pomaga rodzinom finansowo. W ramach 
zorganizowanego po raz czwarty programu „Mam stypendium - mam szanse” 
hospicjum przyznało 11 stypendiów na rok 2012/2013 dla rodzeństwa naszych 
pacjentów. Uroczyste wręczenie miało miejsce w Izbie Pamięci ks. Józefa 
Tischnera, podczas majowego spotkania dla podopiecznych, ich rodzin, 
personelu i wolontariuszy w Łopusznej - rodzinnej miejscowości naszego 
Patrona. W spotkaniu wzięły udział 164 osoby. Najważniejszymi wydarzeniami w 
trakcie pobytu były: modlitwa przy grobie ks. Tischnera, Msza Święta 
w Kościele parafialnym pw. Świętej Trójcy i św. Antoniego Opata. Dla rodzin 
przygotowane były liczne atrakcje takie jak: rejs statkiem po Zalewie 
Czorsztyńskim, jazda autami terenowymi, jazda konna, kąpiel w basenach 
termalnych w Szaflarach, gry terenowe dla dzieci oraz ognisko. 
Po raz kolejny odbyła się akcja mikołajkowa, podczas której nasi podopieczni 
wysyłali listy do św. Mikołaja. Prośby zostały następnie umieszczone na witrynie 
internetowej hospicjum. Zakupiono 108 paczek, a uroczyste ich wręczenie u O.O 
Jezuitów w Krakowie, poprzedzone było przedstawieniem przygotowanym przez 
wolontariuszy tamtejszej wspólnoty.

W okresie Świąt Wielkanocnych i Bożego Narodzenia dbamy o to aby nie 
zabrakło niezbędnych produktów spożywczych oraz środków czystości 
najbardziej potrzebującym. W tym roku pomoc dotyczyła 35 rodzin.
W 2012 roku podręczniki szkolne oraz wyprawki otrzymało 60 naszych 
podopiecznych i ich rodzeństwa. Ponadto w okresie zimowym zakupiono opał 
dla 14 rodzin z naszego hospicjum.
3) organizowanie i finansowanie programu wsparcia w żałobie dla dorosłych i 
dzieci, polegającego na pomocy w rozwiązywaniu problemów psychologicznych i 
duchowych świadczonej przez psychologów, lekarzy, pedagogów i duchownych 
oraz innych specjalistów,
Hospicjum udziela pomocy rodzinom w przypadku śmierci dziecka i związanym z 
nią okresem żałoby. Wspieranie w żałobie rodzin dzieci, młodzieży i młodych 
dorosłych realizowana jest przez pomoc psychologów, wykwalifikowanego 
personelu medycznego, wolontariuszy, wspólne spotkania oraz akcje wzajemnej 
pomocy. Hospicyjni lekarze, jeśli jest taka wola rodziców, stwierdzają zgon i 
wypisują konieczną dokumentację. Pielęgniarki u pacjentów w terminalnym 
stanie dojeżdżają kilka razy dziennie lub nie odchodzą do łóżka do chwili zgonu. 
Po śmierci wykonują lub pomagają wykonać toaletę pośmiertną oraz załatwić 
niezbędne formalności. Grupa psychologów udziela wsparcia psychicznego i 
pomocy psychologicznej osobom w żałobie po stracie dziecka. Prowadzone w 
formie indywidualnej bądź rodzinnej spotkania terapeutyczne ukierunkowane są 
na wsparcie mechanizmów radzenia sobie na różnych etapach przeżywania 
żałoby. Grupa Wsparcia dla Rodzin Osieroconych ma charakter otwarty, 
niemniej często uczestniczą w niej rodziny,które korzystające z tej formy pomocy 
już w ubiegłym roku. Spotkania odbywały się raz w miesiącu lub raz na dwa 
miesiące, w zależności od możliwości uczestników, po wcześniejszym ustaleniu 
terminu spotkania. W okresie wakacyjnym odbył się trzy dniowy wyjazd do 
Leśnicy dla rodzin osieroconych.

Pedagogowie specjalni organizują i prowadzą grupy wsparcia dla dzieci 
osieroconych 
(po stracie rodzeństwa). Celem wielokrotnie organizowanych spotkań 
terapeutycznych było:
a) kształtowanie umiejętności komunikowania się z samym sobą i z drugą 
osobą;
b) rozwijanie umiejętności rozpoznawania, nazywania i wyrażania emocji;
c) rozwijanie umiejętności współpracy w grupie;
d)kształtowanie funkcji poznawczych: koncentracji uwagi, myślenia 
przyczynowo-skutkowego, twórczego rozwiązywania problemów, wzbogacanie 
wiedzy o świecie;
e) kształtowanie wyobraźni;
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4) organizowanie i finansowanie działalności wydawniczej w zakresie materiałów 
szkoleniowych i naukowych z zakresu opieki paliatywnej, Brak Realizacji 
5) prowadzenie i finansowanie badań naukowych z zakresu opieki paliatywnej i 
leczenia bólu, Brak Realizacji
6) współpracę z osobami fizycznymi i prawnymi w zakresie objętym celami 
Fundacji a w szczególności z osobami i środowiskami zaangażowanymi w 
dziedzinie rozwoju opieki paliatywnej,
Hospicjum współpracuje z krakowskim ZOO w ramach corocznej akcji 
zatytułowanej „Dreamnight at the ZOO”. W akcji organizowanej przez ogrody 
zoologiczne na całym świcie wzięło udział 35 naszych podopiecznych i ich 
rodziny, wolontariusze oraz pracownicy. Hospicjum nawiązało także współpracę 
z Gminnym Ośrodkiem Rozwiązywanie Problemów Alkoholowych w Myślenicach 
oraz z Gminnym Ośrodkiem Kultury w Łopusznej (udostępnienie Izby Pamięci 
Księdza Józefa Tischnera). Hospicjum podjęło współpracę z Samorządowym 
Przedszkolem Specjalnym nr 100 w Krakowie celem udostępnienia dla 
podopiecznych hospicjum Sali Doświadczenia Świata.
7) nawiązywanie i utrzymywanie stosunków z międzynarodowymi i 
zagranicznymi organizacjami w zakresie celów Fundacji,
Hospicjum podjęło współpracę z Szkolnym Punktem Konsultacyjnym im. 
Joachima Lelewela przy Ambasadzie Rzeczypospolitej Polskiej. Dzięki tej 
współpracy udało się przeprowadzić po raz piąty na zakończenie roku 
szkolnego, zbiórkę pieniędzy na rzecz naszego Hospicjum. Dzięki gościnności 
naszych dobroczyńców do stolicy Belgii wyjechała trójka rodzeństwa naszych 
podopiecznych.

W trakcie wizyty zwiedzali miasto, parlament europejski oraz wesołe miasteczko, 
wraz z delfinarium.
Podczas zorganizowanej akcji mikołajkowej bardzo pomocna okazała się 
zagraniczna firma CBRE sp. z o.o., której pracownicy ufundowali 19 paczek dla 
podopiecznych hospicjum.
8) organizowanie i finansowanie konferencji naukowych, sympozjów, 
seminariów, Brak realizacji
9) organizowanie i finansowanie kursów i staży indywidualnych, jako form 
kształcenia w dziedzinie opieki paliatywnej, dla personelu medycznego, 
pracowników hospicjów oraz innych osób zainteresowanych zagadnieniami 
opieki paliatywnej, 
W 2012 roku trójka pracowników Hospicjum uczestniczyła w szkoleniach 
zawodowych podnoszących ich kwalifikacje w dziedzinie opieki paliatywnej. 
Tematyka kursów obejmowała podstawową wiedzę z zakresu opieki paliatywnej 
w Polsce, propedeutyki medycyny paliatywnej oraz diagnostyki umiejętności 
funkcjonalnych.
10) organizowanie i finansowanie naboru i szkolenia wolontariuszy dla potrzeb 
opieki paliatywnej,

Do zadań koordynatora wolontariatu należy organizowanie struktury 
wolontariatu, jego sprawne prowadzenie oraz rekrutowanie nowych 
wolontariuszy. Koordynator wolontariatu wraz z opiekunem wolontariatu 
organizują regularne spotkania dla osób chętnych do pomocy, które odbywają 
się co najmniej raz w miesiącu. Wolontariusze współpracują z pedagogami 
specjalnymi i psychologami, a także uczestniczą w spotkaniach warsztatowo – 
szkoleniowych, które pozwalają zintegrować grupę, wspólnie lepiej się poznać 
oraz przygotować ich do pracy w Hospicjum. Pomoc psychologów ma na celu 
omówienie trudności związanych z pracą w rodzinach objętych opieką 
hospicyjną, a także udzielenie niezbędnego wsparcia psychologicznego i 
informacyjnego do pełnienia roli wolontariusza. 

Grupa wolontariuszy Hospicjum składa się z 45 osób, które na co dzień 
pomagają w tzw. wolontariacie akcyjnym (np. rozdawanie ulotek pod 
wyznaczonymi kościołami oraz w Niedzielę Palmową na cmentarzach 
komunalnych), ale też w wolontariacie przy chorym dziecku. Nabór 
wolontariuszy prowadzony jest przez cały rok. Nasi wolontariusze w zależności 
od potrzeb  konkretnej rodziny: pomagają w codziennych czynnościach, 
uczestniczą w zabawach z dziećmi, pomagają w nauce. Ponadto wolontariusze 
uczestniczą w różnego rodzaju akcjach prowadzonych przez Fundację, takich 
jak zbiórki pieniędzy, rozprowadzanie ulotek informacyjnych, kwestowanie na 
ślubach i pogrzebach. 
11) prowadzenie wypożyczalni i finansowanie wypożyczania sprzętu 
medycznego oraz rehabilitacyjnego dla dzieci, młodzieży i młodych dorosłych ze 
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schorzeniami ograniczającymi życie leczonych w domu, a także dla innych 
hospicjów, Brak Realizacji
12) kryteria świadczonej pomocy społecznej poprzez Fundację zawarte w § 8, 
pkt 7:
a) rodzaj, forma i rozmiar świadczenia są odpowiednie do okoliczności 
uzasadniających ich udzielenie,
b) potrzeby osób i rodzin korzystających z pomocy Fundacji są uwzględniane, 
jeżeli odpowiadają celom i mieszczą się możliwościach pomocy społecznej,
c) decyzje o kwalifikacji udzielonego świadczenia są podejmowane w drodze 
uchwały Zarządu Fundacji.
Krakowskie Hospicjum świadczy pomoc społeczną podopiecznym oraz ich 
rodzinom zapewniając: 
a) poprawę warunków mieszkaniowych poprzez kupno lub refundację kosztów 
energii elektrycznej, węgla opałowego, dofinansowanie w 50% montażu kotła 
CO, przyznanie pomocy finansowej na ocieplenie dachu oraz spłacenie kredytu 
mieszkaniowego,
b)potrzebny sprzęt wyposażenia domowego (kuchenkę mikrofalową, komputer 
stacjonarny i monitor dla rodziny). 
W trakcie cotygodniowych zebrań zarządu fundacji uchwalono wiele decyzji o 
przyznaniu zapomóg finansowych, zakupieniu leków, pampersów, artykułów 
spożywczych, pościeli, odzieży, obuwia, środków czystości, środków 
pielęgnacyjnych, pieluchomajtek, worków stomijnych. Fundacja finansuje 
również rehabilitacje, badania laboratoryjne, leczenie stomatologiczne, przyjazdy 
samochodem specjalistycznym,  kurs języka niemieckiego, wyjazdy wakacyjne 
dla podopiecznych i ich rodzin, a także wydatki związane z uroczystością 
pierwszej komunii świętej. 

Ponadto Hospicjum przyznawało zapomogi finansowe związane z okresowymi 
trudnościami życiowymi rodzin:
a) utratą pracy głównego żywiciela rodziny,
b) pogorszeniem stanu zdrowia,
c) w związku z przebytą operacją. 

Decyzją zarządu fundacji w roku 2012 przyznano kilkanaście takich zapomóg, 
także na zakup materiałów remontowo-malarskich, sfinansowanie remontu 
domu, spłatę zadłużenia w związku z decyzją komornika, spłatę alimentów.
13) finansowanie działalności wydawniczej,
W ramach działalności wydawniczej hospicjum partycypował w kosztach 
publikacji pt. „Maski i twarze patriotyzmu” W niniejszej książce autorzy, 
zapraszają do udziału w Dniach Tischnerowskich 2011, próbując uchwycić 
sedno problemu patriotyzmu oraz „Wobec Dobra i Prawdy w dialogu z 
Tischnerem” Książka ta zawiera teksty referatów i wykładów, jakie zostały 
wygłoszone podczas Międzynarodowego Kongresu Tischnerowskiego "Dobro i 
Prawda" w Krakowie w 2011 roku, wraz z Instytutem Myśli Józefa Tischnera.
14) współpraca z osobami fizycznymi i prawnymi w celu pozyskiwania środków 
na działalność statutową fundacji,
W roku 2012 hospicjum współpracowało z Pocztą Polską w ramach akcji 
dostarczania ulotek z prośbą o przekazanie 1% podatku dla hospicjum. 
Zamówione zostały druki informacyjne oraz kalendarze w firmie Inspirations 
Media, Studio Acord. 

Dla lepszego dotarcia do potencjalnych darczyńców przeprowadzone zostały 
liczne kampanie reklamowe m.in. na portalach internetowych Interia.pl, Onet.pl, 
Google.pl oraz zamieszczono ogłoszenia w Panoramie Firm, PKT i innych 
bazach danych. Dodatkowe środki udało się również pozyskać dzięki 
zamieszczeniu na stronie hospicjum programu do rozliczenia PIT OPP. 
15) współpraca z innymi placówkami świadczącym pomoc chorym dzieciom. 
Brak realizacji
2. Działalność określona w ust. 1 jest wyłączną działalnością statutową Fundacji.
3. Dla osiągnięcia swoich celów statutowych Fundacja może wspierać 
działalność innych osób prawnych oraz osób fizycznych, których działalność jest 
zbieżna z celami Fundacji.
4. Prowadzenie nieodpłatnej działalności pożytku publicznego i działalności 
gospodarczej wymaga rachunkowego wyodrębnienia każdej z tych form w 
stopniu umożliwiającym określenie przychodów, kosztów i wyników z 
zastrzeżeniem przepisów o rachunkowości.
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2.Zasięg terytorialny prowadzonej przez organizację 
działalności pożytku publicznego
(Należy wskazać np. „gmina”, „powiat”, „województwo”, „cały kraj”, 
„zagranica”)

województwo

2. Informacja dotycząca prowadzonych przez organizację pożytku publicznego placówek w okresie 
sprawozdawczym

1.Organizacja prowadziła placówki zapewniające całodobową opiekę osobom 
niepełnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom w podeszłym wieku, centra integracji 
społecznej, domy pomocy społecznej, placówki opiekuńczo-wychowawcze określone w 
przepisach o pomocy społecznej, szkoły i placówki publiczne określone w przepisach o 
systemie oświaty lub niepubliczne zakłady opieki zdrowotnej

2.Informacja na temat lokalizacji i aktywności placówek, o których mowa w pkt 1

3. Informacja dotycząca liczby odbiorców działań organizacji pożytku publicznego w okresie 
sprawozdawczym

Liczba odbiorców działań organizacji

(Należy oszacować liczbę odbiorców działań organizacji w okresie 
sprawozdawczym, w podziale na osoby fizyczne i osoby prawne)

1000000

100

Osoby 
fizyczne

Osoby 
prawne

4. Informacja dotycząca działalności nieodpłatnej pożytku publicznego organizacji w okresie 
sprawozdawczym

1.Opis przedmiotu nieodpłatnej działalności 
pożytku publicznego
(Należy podać informację na temat rodzaju działalności 
nieodpłatnej organizacji w okresie sprawozdawczym, wraz ze 
wskazaniem kodu/ów PKD 2007 odpowiadającego/ych tej 
działalności. Jeśli organizacja prowadzi więcej niż 3 rodzaje 
działalności nieodpłatnej, należy podać informację na temat 
trzech głównych rodzajów działalności (podanie maksymalnie 
3 kodów), zaczynając od głównego przedmiotu 
działalności)

Praktyka lekarska

Kod PKD:

Kod PKD:

Kod PKD: 86.21.Z

Lp Nazwa placówki Miejscowość/ci, w której/ych 
placówka prowadzi działania

Liczba odbiorców działań 
placówki w okresie 
sprawozdawczym
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2.Zasięg terytorialny prowadzonej przez 
organizację nieodpłatnej działalności pożytku 
publicznego

(Należy wskazać np. „gmina”, „powiat”, „województwo”, „cały 
kraj”, „zagranica”)

województwo

5. Informacja dotycząca działalności odpłatnej pożytku publicznego i działalności gospodarczej organizacji 
pożytku publicznego w okresie sprawozdawczym

2. Opis przedmiotu działalności odpłatnej pożytku 
publicznego

(Należy podać informację na temat rodzaju działalności 
odpłatnej organizacji w okresie sprawozdawczym, wraz ze 
wskazaniem kodu/ów PKD 2007 odpowiadającego/ych tej 
działalności. Jeśli organizacja prowadzi więcej niż 3 rodzaje 
działalności odpłatnej, należy podać informację na temat 
trzech głównych rodzajów działalności (podanie maksymalnie 
3 kodów), zaczynając od głównego przedmiotu 
działalności) Kod PKD:

Kod PKD:

Kod PKD:

3. Zasięg terytorialny prowadzonej przez 
organizację odpłatnej działalności pożytku 
publicznego

(Należy wskazać np. „gmina”, „powiat”, „województwo”, „cały 
kraj”, „zagranica”)

1.Organizacja prowadziła działalność odpłatną pożytku publicznego

4.Organizacja prowadziła działalność gospodarczą

Kod PKD:

Kod PKD:
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5. Opis przedmiotu działalności gospodarczej

(Należy podać informację na temat rodzaju działalności 
odpłatnej organizacji w okresie sprawozdawczym, wraz ze 
wskazaniem kodu/ów PKD 2007 odpowiadającego/ych tej 
działalności. Jeśli organizacja prowadzi więcej niż 3 rodzaje 
działalności odpłatnej, należy podać informację na temat 
trzech głównych rodzajów działalności (podanie maksymalnie 
3 kodów), zaczynając od głównego przedmiotu 
działalności)

Kod PKD:

6. Zasięg terytorialny prowadzonej przez 
organizację działalności gospodarczej

(Należy wskazać np. „gmina”, „powiat”, „województwo”, „cały 
kraj”, „zagranica”)

III.Przychody i koszty organizacji pożytku publicznego w okresie sprawozdawczym

1. Informacja o przychodach organizacji

1. Łączna kwota przychodów organizacji ogółem (zgodnie z rachunkiem wyników / zysków 
i strat) 2,129,553.34 zł

2. Informacja o źródłach przychodów organizacji

1. Przychody z działalności nieodpłatnej pożytku publicznego 2,100,777.99 zł

2. Przychody z działalności odpłatnej pożytku publicznego 0.00 zł

3. Przychody z działalności gospodarczej 0.00 zł

4. Przychody z działalności finansowej 19,797.65 zł

5. Przychody z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych 788,650.21 zł

6. Ze źródeł publicznych ogółem: 0.00 zł

0.00 zł

0.00 zł

0.00 zł

0.00 zł

7. Ze źródeł prywatnych ogółem: 396,413.80 zł

a) ze środków europejskich w rozumieniu przepisów  o finansach publicznych

c) ze środków budżetu jednostek samorządu terytorialnego

b) ze środków budżetu państwa

d) z dotacji z funduszy celowych
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0.00 zł

167,403.51 zł

81,346.22 zł

103,436.37 zł

0.00 zł

8,977.70 zł

29,600.00 zł

5,650.00 zł

8. Z innych źródeł 0.00 zł

a) ze składek członkowskich

b) z darowizn od osób fizycznych

c) z darowizn od osób prawnych

d) z ofiarności publicznej (zbiórek publicznych, kwest)

e) ze spadków, zapisów

f) z wpływów z majątku (w szczególności sprzedaż lub wynajem składników 
majątkowych)

g) z nawiązek sądowych

h) ze świadczeń pieniężnych

2. Wynik działalności odpłatnej pożytku publicznego lub działalności gospodarczej organizacji pożytku 
publicznego w okresie sprawozdawczym

1.Wynik działalności odpłatnej pożytku publicznego 0.00 zł

2. Wynik działalności gospodarczej 0.00 zł

                w tym: wysokość środków przeznaczona na działalność statutową 0.00 zł

3. Informacje o sposobie wydatkowania środków pochodzących z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych

1.Wysokość kwoty pochodzącej z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych 
niewydatkowanej w poprzednich okresach sprawozdawczych 1,113,603.11 zł

2.Wysokość kwoty pochodzącej z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych 
wydatkowanej w okresie sprawozdawczym ogółem 1,080,129.54 zł

3.Działania, na które wydatkowano środki pochodzące z 1% podatku dochodowego od osób fizycznych w okresie 
sprawozdawczym (w szczególności określone w pkt II.1.1) oraz kwoty przeznaczone na te działania

1 Pomoc rodzinom (leki, badania, wyprawki szkolne, wakacje, ferie zimowe, opał, 
stypendia, zapomogi, remonty, żywność, środki czystości, odzież, obuwie)

550,871.88 zł

2 Koszty dojazdu personelu medycznego do pacjentów na terenie Województwa 
Małopolskiego (w tym: paliwo, ubezpieczenia, części, naprawy samochodów i koszty 
podróży służbowych oraz łączności wraz z zakupem drobnego sprzętu medycznego)

282,735.39 zł

3 Wynagrodzenia brutto i ZUS pracodawcy rehabilitantów i pedagogów specjalnych 93,483.43 zł

4 Koszt kampanii 1% 153,038.84 zł
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4. Cele szczegółowe, w rozumieniu przepisów o podatku dochodowym od osób fizycznych, wskazane przez 
podatników podatku dochodowego od osób fizycznych, na które organizacja pożytku publicznego wydatkowała 
najwięcej środków pochodzących z 1% podatku dochodowego w okresie sprawozdawczym wraz z kwotą

4. Informacje o poniesionych kosztach w okresie sprawozdawczym

Koszty organizacji w okresie sprawozdawczym ogółem: 2,449,055.87 zł 1,080,129.54 zł

Koszty ogółem:

W tym: wysokość 
kosztów 

finansowana z 1% 
podatku 

dochodowego od 
osób fizycznych

w tym :

a)koszty z tytułu prowadzenia nieodpłatnej działalności pożytku 
publicznego

b) koszty z tytułu prowadzenia odpłatnej działalności pożytku 
publicznego

c)koszty z tytułu prowadzenia działalności gospodarczej

d)koszty administracyjne, w tym: zużycie materiałów i energii, usługi 
obce, podatki i opłaty, wynagrodzenia oraz ubezpieczenia i inne 
świadczenia, amortyzacja

e)koszty kampanii informacyjnej lub reklamowej związanej z 
pozyskiwaniem 1% podatku dochodowego od osób fizycznych

f)pozostałe koszty ogółem:

2,104,641.47 zł 1,080,129.54 zł

0.00 zł 0.00 zł

0.00 zł

342,815.18 zł 0.00 zł

153,038.84 zł 153,038.84 zł

1,599.22 zł 0.00 zł

IV. Korzystanie z uprawnień w okresie sprawozdawczym

1. Organizacja korzystała z następujących 
zwolnień

z podatku dochodowego od osób prawnych

z podatku od nieruchomości

z podatku od czynności cywilnoprawnych

z opłaty skarbowej

z opłat sądowych

z innych zwolnień, jakich: 

2. Organizacja korzystała z prawa do nieodpłatnego informowania przez jednostki 
publicznej radiofonii i telewizji o prowadzonej działalności 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)
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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 umowy użytkowania, najmu, dzierżawy lub 
użyczenia i przysługuje jej w odniesieniu do tych nieruchomości 
następujące prawo:

własność

użytkowanie wieczyste

najem

użytkowanie

użyczenie

dzierżawa

nie korzystała

V. Personel organizacji pożytku publicznego w okresie sprawozdawczym

1. Pracownicy oraz osoby świadczące usługi na podstawie umowy cywilnoprawnej

1. Liczba osób zatrudnionych w organizacji na podstawie stosunku pracy

(W odpowiedzi należy uwzględnić wszystkie osoby zatrudnione w organizacji na podstawie stosunku pracy (etat 
lub część etatu) w okresie sprawozdawczym, nawet jeśli obecnie nie są już zatrudnione w organizacji)

7.0 osób

2. Przeciętna liczba zatrudnionych w organizacji na podstawie stosunku pracy w 
przeliczeniu na pełne etaty

(Aby określić przeciętne zatrudnienie należy zsumować wszystkie osoby zatrudnione na podstawie stosunku 
pracy w poszczególnych miesiącach 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 i 
podzielić przez 12. Wynik wpisać z dokładnością do 1 miejsca po przecinku)

3.6 etatów

43.0 osób3. Liczba osób świadczących usługi w organizacji na podstawie umowy cywilnoprawnej

2. Członkowie (nie dotyczy fundacji)

1. Organizacja ma członków

0.00 osób fizycznych
2. Liczba członków organizacji wg stanu na ostatni dzień roku obrotowego

0.00 osób prawnych

organizacja pozyskała 0 członków
3. Zmiana członkostwa w organizacji

organizacja straciła 0 członków

3. Wolontariat w okresie sprawozdawczym
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1. Organi`zacja korzystała ze świadczeń wykonywanych przez wolontariuszy

(Zgodnie z ustawą z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie, wolontariuszami 
są osoby wykonujące nieodpłatnie i dobrowolnie pracę na rzecz organizacji, niezależnie od tego, czy są to osoby 
niezwiązane z organizacją, członkowie, pracownicy, osoby świadczące usługi na podstawie umowy 
cywilnoprawnej czy przedstawiciele władz organizacji)

0.00 osób

2. Liczba wolontariuszy wykonujących świadczenie na rzecz organizacji przez okres 
krótszy niż 30 dni
(Każdy wolontariusz powinien być liczony tylko raz, niezależnie od liczby świadczeń wykonanych na rzecz 
organizacji w okresie sprawozdawczym i czasu pracy)

w 
tym:

a) członkowie organizacji

b) pracownicy organizacji

0.00 osób

0.00 osób

c) osoby świadczące usługi na podstawie umowy cywilnoprawnej

d)członkowie organu zarządzającego

0.00 osób

0.00 osób

e) inne osoby 0.00 osób

45.00 osób

3. Liczba wolontariuszy wykonujących świadczenie na rzecz organizacji przez okres 
dłuższy niż 30 dni

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

w 
tym:

a) członkowie organizacji

b) pracownicy organizacji

0.00 osób

0.00 osób

c) osoby świadczące usługi na podstawie umowy cywilnoprawnej

d)członkowie organu zarządzającego

0.00 osób

0.00 osób

e) inne osoby 45.00 osób

VI. Wynagrodzenia w okresie sprawozdawczym

1.Łączna kwota wynagrodzeń (brutto) wypłaconych przez organizację w okresie 
sprawozdawczym 1,031,587.50 zł

w 
tym:

a) z tytułu umów o pracę

wynagrodzenie zasadnicze

160,491.89 zł

144,031.94 zł

nagrody

premie

0.00 zł

13,636.87 zł

inne świadczenia (np. służbowy telefon, samochód) 2,823.08 zł

b) z tytułu umów cywilnoprawnych 871,095.61 zł

2. Łączna kwota wynagrodzeń wypłaconych przez organizację pracownikom oraz osobom 
świadczącym usługi na podstawie umowy cywilnoprawnej, w związku z prowadzoną 
działalnością pożytku publicznego

766,796.42 zł

w 
tym:

a) w związku z prowadzoną działalnością odpłatną pożytku publicznego 0.00 zł

b) w związku z prowadzoną działalnością nieodpłatną pożytku publicznego 766,796.42 zł
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3. Łączna kwota wynagrodzeń wypłaconych przez organizację pracownikom oraz osobom 
świadczącym usługi na podstawie umowy cywilnoprawnej w związku z prowadzoną 
działalnością gospodarczą organizacji

0.00 zł

4. Wysokość przeciętnego miesięcznego wynagrodzenia (brutto) wypłaconego członkom 
organu zarządzającego organizacji, wliczając wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie 
i inne świadczenia oraz umowy cywilnoprawne

3,225.00 zł

5. Wysokość przeciętnego miesięcznego wynagrodzenia (brutto) wypłaconego członkom 
innych organów organizacji, wliczając wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne 
świadczenia oraz umowy cywilnoprawne

0.00 zł

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

2,096.72 zł

VII.Informacja o udzielonych przez organizację pożytku publicznego pożyczkach pieniężnych w okresie 
sprawozdawczym

7. Wysokość najwyższego miesięcznego wynagrodzenia (brutto) wypłaconego członkom 
organu zarządzającego, wliczając wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne 
świadczenia oraz umowy cywilnoprawne

6,100.00 zł

8. Wysokość najwyższego miesięcznego wynagrodzenia (brutto) wypłaconego członkom 
innych organów organizacji, wliczając wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne 
świadczenia oraz umowy cywilnoprawne

0.00 zł

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

4,465.00 zł

10. Dodatkowe uwagi dotyczące wynagrodzeń

(Można podzielić się z opinią publiczną dodatkowymi uwagami 
dotyczącymi poziomu lub konstrukcji wynagrodzeń w organizacji 
wówczas należy wpisać te uwagi w przygotowane pole)

1. Organizacja udzielała pożyczek pieniężnych

2. Wysokość udzielonych pożyczek pieniężnych 0.00 zł

3.Statutowa podstawa przyznania pożyczek pieniężnych

VIII.Informacja o działalności zleconej organizacji pożytku publicznego przez administrację publiczną  w okresie 
sprawozdawczym

1. Organizacja realizowała zadania zlecone przez organy jednostek samorządu 
terytorialnego

2. Informacja na temat realizowanych zadań i kwot dotacji otrzymanych na ich realizację

3. W okresie sprawozdawczym organizacja realizowała zadania zlecone przez organy 
administracji rządowej

4. Informacja na temat realizowanych zadań i kwot dotacji otrzymanych na ich realizację

Lp Nazwa zadania Kwota

Lp Nazwa zadania Kwota
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1. W okresie sprawozdawczym organizacja realizowała zamówienia publiczne

2. Informacja na temat realizowanych zamówień i kwot otrzymanych na ich realizację

IX.Informacja dotycząca realizowanych przez organizację pożytku publicznego zamówień publicznych w okresie 
sprawozdawczym

X.Informacje uzupełniające

1. Wykaz spółek, w których organizacja posiada co najmniej 20% udziałów lub akcji w kapitale zakładowym lub co 
najmniej 20% ogólnej liczby głosów w organie stanowiącym spółki

2. Wykaz fundacji, których organizacja jest fundatorem

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

4. Organizacja przeprowadziła badanie sprawozdania finansowego na podstawie ustawy z 
dnia 29 września 1994 r. o rachunkowości (Dz. U. z 2009 r. Nr 152, poz. 1223, z późn. zm.) 
lub rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 23 grudnia 2004 r. w sprawie obowiązku 
badania sprawozdań finansowych organizacji pożytku publicznego (Dz. U. Nr 285, poz. 
2852)

5. Dodatkowe informacje

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

Sporządził/a
Imię i nazwisko

Funkcja
Data wypełnienia

Adam M. Cieśla/ Prezes Zarządu/ 31.03.2013 roku
Jolanta Gożdzik/ Członek Zarządu/ 31.03.2013 roku
Dorota Zygadło/ Członek Zarządu/ 31.03.2013 roku

Aleksandra Krasowska–Kwiecień/ Członek Zarządu/31.

Miejsce na pieczęć organizacji o ile 
organizacja posiada pieczęć

Lp Nazwa zadania Kwota

Lp Nazwa spółki Siedziba spółki % udziałów 
lub akcji w 

kapitale

% udziału w ogólnej 
liczbie głosów

Lp Przedmiot kontroli Organ kontrolujący Data zakończenia 
kontroli

1 Kontrola z ZUS za okres od 01.12.2008 do 
30.11.2011 roku

Zakład Ubezpieczeń Społecznych 
Oddział w Krakowie

2012-02-09
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