
 

ANKIETA DLA PODMIOTU WCHODZĄCEGO W SKŁAD POWIĄZANIA KOOPERACYJNEGO 

 
 

Nazwa podmiotu 
 

 

Osoba do kontaktu  
 

 
 
Potencjał członka powiązania 

 
 

Czy posiadacie Państwo patenty, 

certyfikaty? Jeżeli tak, proszę 

wymienić 

 

 

Czy realizowali Państwo projekty 

finansowane ze środków 

unijnych? Jeżeli tak, proszę 

podać informacje na temat tych 

projektów. 

1. tytuł projektu:  

numer działania/umowy o dofinansowanie:  

wartość projektu:  

kwota dofinansowania: 

czego dotyczył projekt: 

lata realizacji: 

 

2. tytuł projektu:  

numer działania/umowy o dofinansowanie:  

wartość projektu:  

kwota dofinansowania: 

czego dotyczył projekt: 

lata realizacji: 

 

… 

 

Czy współpracują Państwo z 

jednostkami naukowo-

badawczymi? Jeżeli tak, to w 

jakim zakresie? 

 

 

Przykłady: 

 Staże, praktyki 

 Usługi doradcze 

 Uczestnictwo w konferencjach, szkoleniach 

 Wspólne projekty 

 Zakup analiz 

 

Czy współpracują Państwo z 

innymi przedsiębiorstwami z 

branży, w szczególności z 

członkami powiązania? Jeżeli 

tak, to w jakim zakresie? 

 

Przykłady: 

 Współpraca na zasadzie podwykonawstwa 

 Wspólna realizacja zleceń 

 Wspólna realizacja projektów 

Czy prowadzą Państwo 

działalność innowacyjną? Jeżeli 

tak, proszę o krótki opis 

wdrożonych innowacji 

 

 

Przykłady: 

 Wdrożenie nowoczesnych technologii, usług, produktów 

 Wykorzystywanie zaawansowanych narzędzi 

informatycznych 

 Świadczenie usług niszowych w skali kraju/regionu 

 

Czy uczestniczyli Państwo w 

projektach badawczych? Jeżeli 

tak, proszę podać informacje na 

temat tych projektów. 

1. przedmiot prac:  

partnerzy:  

budżet: 

lata realizacji: 

 

2. przedmiot prac:  

partnerzy:  
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budżet: 

lata realizacji: 

 

…… 

Proszę podać inne informacje, 

które mają istotny, pozytywny 

wpływ na Państwa 

konkurencyjność  

 

Przykłady: 

 Nagrody uzyskane przez firmę lub pracowników 

 Doświadczenie we współpracy międzynarodowej 

 Praca przy prestiżowych projektach/zleceniach 

 

 
 
Potrzeby członka powiazania 
 
 

1. Proszę o wskazanie istniejących barier dla rozwoju Państwa firmy 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

2. Proszę ocenić przydatność wymienionej niżej infrastruktury w działalności Państwa firmy w 
skali od 1 do 5, gdzie 1 oznacza niepotrzebna, 5 – bardzo potrzebna 

 
 
Laboratorium robotyzacji 
 

1           2           3           4          5  
 
 
Tunel aerodynamiczny 
 

1           2           3           4          5  
 
Laboratorium Materiałów Pędnych 
 

1           2           3           4          5  
 
 
Laboratorium Napędów Kosmicznych 
 

1           2           3           4          5  
 
 
Laboratorium Obliczeń CFD i FEM 
 

1           2           3           4          5  
 

Inne – jakie……………………………………………………………………………………………………….. 
 

3. Jakie obszary badawcze realizowane w ramach Powiązania Państwa interesują? 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
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………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 

4. Jakiego innego wsparcia, poza udostępnianiem infrastruktury oraz wspólną realizacją prac 
badawczych oczekują Państwo od Koordynatora? 

………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Kontakt: Izabela Roguz, izabela.roguz@finryan.pl 022 350 62 07 

 
 

mailto:izabela.roguz@finryan.pl

