[image: image1.png]LAWIREND

nccnefoBaHmA obpa3oBaHve [encTBUA



[image: image2.jpg]""'Ww

Acamo6nesa




ЗАЯЎКА НА ЎДЗЕЛ У ПРАГРАМЕ “ГРАМАДЗКІ АЎДЫТ” ДЛЯ НКА
Арганізацыйная форма (ГА, фонд, установа) ______________________________________
Назва арганізацыі: ___________________________________________________________
Дата заснаваньня:____________________________________________________________

	КААРДЫНАТЫ АРГАНІЗАЦЫІ

Адрас: _____________________________________________________________________

Пасада, імя і прозьвішча кіраўніка: ______________________________________________

Тэлефон: ____________________________ e-mail: ________________________________

Скайп: _________________  Адрас вэб-старонкі: __________________________________


ПЕРШАСНЫЯ ДАДЗЕНЫЯ ПРА ДЗЕЙНАСЬЦЬАРГАНІЗАЦЫІ
1. Ці маюцца штатныя супрацоўнікі? Так ( (____ колькасьць) Не ( 
2. Ці маецца асоба, адказная за вядзеньне бухгалтарскага ўліку? Так ( Не (
3. Ці маецца юрыст? Так ( Не (



4. Ці атрымлівала арганізацыя замежную бязвыплатную дапамогу альбо міжнародную тэхнічную дапамогу? Так ( Не ( Калі так, то ў якія гады _______________________
5. Ці атрымлівала арганізацыя бязвыплатную (спонсарскую) дапамогу? 
Так ( Не ( Калі так, то ў якія гады ________________________________________
6. Ці вядзецца намэнклятура справаў? Так ( Не (
7. Ці вядзе арганізацыя гаспадарчую/прадпрымальніцкую дзейнасьць? Так ( Не (
8. Ці былі ў арганізацыі праверка дзейнасьці з боку дзяржаўных органаў Так ( Не (  Калі праверкі былі, то пазначце – у якім годзе і кім яны праводзіліся: ______________________________________________________________________
9. Асноўныя накірункі дзейнасьці арганізацыі:

Культурніцка-краязнаўчы

 (  


Сацыяльны альбо дабрачынны
 (
Моладзевы альбо дзіяцячы
 (  


Экалягічны, абарона жывёлаў
 (
Фізкультурна-спартовы 

 (  


Адукацыйны альбо асьветніцкі  
 (
Жаночы, патрымка сям’і

 (  


Праваабарончы 


 (

Падтрымка іншых НКА

 (  


Правядзеньне дасьледваньняў
 (

Іншае _______________________________________________________________________
Чаму вашая арганізацыя зацікаўленая ў аўдутарскай праверцы: _____________________
___________________________________________________________________________
Пазначце месяцы, якія найбольш пасуюць для правядзеньня аўдытарскай праверкі вашай НКА ў перыяд з лютага па верасень 2017 года: ____________________________________
З мэтай ахопу аўдытам найбольшай колькасьці НКА некаторым удзельникам праграмы аўдыту можа быць прапанавана часткова аплаціць працу фінансавага аўдытара. У разе такой патрэбы, якую суму Вашая арганізацыя гатовая была б выдаткаваць для аплаты працы фінансавага аўдытара: 

 0 руб. (     да 50 руб. (     да 100 руб. (     да 300 руб. (     да 500 руб. (
