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Podstawowe obszary 
partycypacji obywatelskiej 

• Zdrowie 

• Zapobieganie przestępczości 

• Edukacja  

• Pomoc społeczna 

• Rynek pracy  

• Mieszkalnictwo  

• Rewitalizacja / planowanie  

• Informacja i poradnictwo obywatelskie 
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Przeciwdziałanie problemom 
„defictytu demokratycznego” 

• Zmiany w systemie głosowania  (JOW) (NOTA) (Single Transferable Vote)  

• „Dni” Demokracji  

• Sub-parlamenty i komisje funkcjonalne 

• Prawa wyborcze dla legalnie przebywających w kraju obcokrajowców 

• Vouchery jako mechanizm finansowania partii politycznych 

• Budżet patycypacyjny 

• „Smart voting” i pochodne 

• Elektorniczny „monitoring”  działań  reprezntantów  

• Debaty On-line 

• „Doważanie „ głosów małolenitch  obywateli 

 

• Otwarte Petycje   

• Edukcja w zakrsie partycypacji politycznej 

• Wysłuachania publiczne, Zielone Księgi etc. 

• Debaty , deliberacje, panele obywatelskie 

• Głosowanie pocztowe i elektroniczne 

• Stałe Konferencje  
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Przyzwolenie na działania 
(nie)obywatelskie (Diagnoza Społeczna) 
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Kto według Pana(i) najlepiej reprezentuje Pana(i) interes w sprawach publicznych w 
Pana(i) gminie/mieście – kto dba o interesy obywateli takich, jak Pan(i)? Proszę wskazać 
nie więcej niż dwie odpowiedzi. N=1005 
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polityka krajowa

sprawy miasta/gminy

sprawy w najbliższej okolicy/sąsiedztwie

bardzo duże raczej duże raczej małe

bardzo małe nie interesuje to mnie trudno powiedzieć 

Jak określił(a)by Pan(i) swoje zainteresowanie polityką krajową; sprawami 
miasta/gminy; sprawami w najbliższej okolicy/sąsiedztwie (w obrębie 15-20 minut 
pieszego dystansu od miejsca zamieszkania)? N=1005 
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Praktyka konsultacji społecznych 

PRZYGOTOWANIE INFORMOWANIE ZASIĘGANIE 
OPINII 

INFORACJA 
ZWROTNA 

WYKORZYSTANIE 
WYNIKÓW 

EWALUACJA  



www.pacjencidecyduja.pl 

Praktyka konsultacji społecznych (1) 

Przygotowanie do konsultacji 
 
• Zazwyczaj procesy konsultacyjne nie są 

odpowiednio planowane (harmonogram, 
zarządzanie zespołem, finanse)  

• Mały nacisk kładziony na przygotowanie do 
konsultacji wewnątrz urzędu 

• Niewielkie wykorzystanie badań społecznych, 
ekspertyz i profesjonalnej pomocy w 
przeprowadzaniu konsultacji 

• Mało klarowny dobór uczestników 
• Raczej niewielkie zespoły urzędników 

zajmujących się konsultacjami (45% <3 osób) 

 

 

PRZYGO
TOWANI
E 

INFORM
OWANIE 

Informowanie o konsultacjach 
 Dominujące wykorzystanie biernych form informowania (informacja na stronie urzędu lub w BIP 

(92%) wywieszenie ogłoszenia w gablocie urzędowej (90%), za pośrednictwem prasy (38%). 
 Niedostosowanie form informowania do odbiorców (język, kanały) - niska skuteczność w 

dotarciu do adresatów. 
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11% 

Czynności wykonywane w ramach 
planowania konsultacji społecznych, 
N=515 
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Praktyka konsultacji społecznych (2) 
Zasięganie opinii 

• Dominują pasywne formy zasięgania opinii (składanie wniosku w urzędzie (81%), drogą 
pocztową lub faksem (79%), spotkania, konferencje, warsztaty (53%), innowacyjne narzędzia 
konsultacyjne (24%). 

• Nie ma praktyki wykorzystania materiałów przybliżających uczestnikom konsultowane 
zagadnienie, np. zagadnień/pytań do dyskusji, materiałów opisanych zrozumiałym, a nie czysto 
technicznym lub urzędniczym językiem. 

• Zwykle zbyt krótki czas na wyrażanie opinii i składanie wniosków (25% poniżej 2 tyg.).  

• Zróżnicowana ocena jakości składanych uwag równie dużo opinii pozytywnych, jak i 
negatywnych 

 

Informowanie zwrotne 

 Często brakuje jakiejkolwiek informacji zwrotnej (ok 30%  badanych urzędników twierdzi, że jej 
wcale nie udzieliło) - uczestnicy odbierają to jako instrumentalne i niepartnerskie traktowanie 
ich przez urzędników.  

 Informowanie o wynikach konsultacji społecznych, najczęściej bez podania uzasadnienia 
przyjęcia bądź odrzucenia poszczególnych uwag (54%), z listą złożonych wniosków (39%); z 
pełnym uzasadnieniem (33%)  

 

ZASIĘGANIE 
OPINII 

INFO 
ZWROTNE 
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Praktyka konsultacji społecznych (3) 
Wykorzystanie wyników  
Wykorzystywanie wyników konsultacji 

społecznych i ich wpływu na ostatecznie 
podejmowaną decyzję jest bardzo różne w 
zależności od procesu czy jednostki 
administracyjnej. Dominuje jednak dość 
niskie wykorzystanie wniosków (25% - brak 
jakiegokolwiek wpływu na decyzję, 38% - 
wpływ na kwestie drugorzędne) 

 

 
 

WYKORZY
STANIE 
WYNIKÓW 

EWALUACJA 

52% 

34% 32% 
27% 

22% 

12% 

5% 

Powody odrzucania wniosków 
N=515 

Ewaluacja 
 Prowadzona dość rzadko (50% - nigdy/rzadko, 12% - w połowie procesów) 
  Znikoma kontrola procesów konsultacyjnych ze strony instytucji państwowych 

 
Nakłady na prowadzenie konsultacji społecznych  
 Finansowe nakłady są żadne lub niewielkie – 62% urzędów nie przeznacza na nie żadnych 

środków lub nie więcej niż 1000 zł rocznie 
 Zdaniem urzędników konsultacje społeczne wymagają przede wszystkim nakładów kadrowych i 

czasowych 
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Bariery konsultacji społecznych 
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Podstawowe bariery po stronie 
organizatorów konsultacji społecznych 

• ograniczenia budżetowe i czasowe („konkurencja” w ograniczonym czasie 
urzędnika) 

• zniechęcające doświadczenie niskiego zaangażowanie uczestników i 
potencjalnych uczestników  

• partykularne interesy uczestników konsultacji (grupy interesów zamiast 
troski o dobro publiczne) 

• brak płaszczyzn komunikacyjnych 
• niewystraczająca praktyczna wiedza na temat prowadzenia konsultacji 
• brak wiedzy i kompetencji po stronie uczestników 
• niejednolite stanowisko urzędu w sprawie konsultowanej sprawy 
• brak wiedzy o ekspertach i organizacjach zajmujących się konsultowaną 

kwestią (nie bardzo wiadomo kogo w szczególności warto zainteresować 
dana kwestią) 
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Podstawowe bariery po stronie 
uczestników konsultacji 

• zbyt krótki okres trwania konsultacji 
• brak wiary w to, że urzędnicy uznają zgłaszane opinie organizacji za wartościowe 
• brak platform współpracy urzędników z przedstawicielami organizacji 
• zapraszanie do konsultacji tych samych uczestników (wąski zakres adresatów), ograniczenie 

konsultacji do instytucji i brak troski o opinie poszczególnych osób 
• prowadzenie konsultacji na zbyt późnym etapie 
• obawy przed sankcjami za niepopularne opinie 
• poczucie fasadowości i pozorności procesu 
• brak konsultacji dotyczących spraw znajdujących się w sferze autentycznych zainteresowań obywateli 
• zamykanie się urzędników na szerszą dyskusję 
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Konsultacje jako przejaw partycypacji obywatelskiej 
(tzw. drabina partycypacji) 

 
 

BRAK INFORMACJI 

 
 

INFORMOWANIE 

 
 

KONSULTACJE 

 
 

PARTYCYPACJA 

Relacja jednokierunkowa: administracja informuje obywateli o 
decyzjach i procedurach, ich dotyczą.  

Relacja dwustronna: administracja wychodzi z propozycjami 
rozwiązań i zasięga opinii obywateli i instytucji, których to dotyczy.  

Włączenie obywateli w podejmowanie decyzji: wspólne 
definiowanie problemu i potrzeb oraz poszukiwanie rozwiązań. 
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Jak rozumiemy konsultacje społeczne? 

• Zorganizowany sposób uzyskiwania przez administrację opinii, 
stanowisk ze strony podmiotów (a więc osób i instytucji), których 
pośrednio lub bezpośrednio dotkną skutki proponowanych lub 
prowadzonych przez administrację działań. 

 

• Plany tych działań mogą być zawarte m.in. w projektach aktów 
prawnych, w projektach różnego rodzaju programów, strategii, ale 
także w projektach budżetów jednostek publicznych. 
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Relacje między aktorami 

W działaniach partycypacyjnych ważna jest ich „trójstronność” 
(obecność obywateli zarówno zrzeszonych, jak i niezrzeszonych) 

 Jest gwarantem „realizowalności” 
 Czuwa nad możliwą formą działań 
 Bez jej obecności dyskusje często są 

bezcelowe  
 Zmniejszenie ilości protestów 
 Poprawa wizerunku, nawiązanie kontaktu z 

obywatelami 
 Możliwość rezygnacji z ekspertów 

Dlaczego? jest potrzebna? 

Co może zyskać? 

Dlaczego są potrzebne? Co mogą zyskać? Co mogą zyskać? 
Dlaczego są potrzebni? 

 „ponad-jednostkowa” 
perspektywa 

 Rola „łącznika” i tłumacza 
 „Adwokat” pomijanych kwestii 

 Wzmacnianie kontaktu ze 
społecznością lokalną 

 Możliwość szerszego 
informowania o swojej 
działalności 

 Bezpośrednie źródło informacji 
 Wielość opinii i perspektyw 
 Sposób na aktywizację 

obywatelską 

 Poczucie sprawczości, wpływ 
na decyzję 

 Integracja wewnętrzna 
społeczności 

 Kontakt z władzą, możliwość 
kontroli 

WŁADZA 

OBYWATELE NGO’SY 
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Umocowanie konsultacji na poziomie 
samorządowym 

Zgodnie z art. 5a ustawy o samorządzie gminnym w wypadkach 
przewidzianych ustawą oraz innych sprawach ważnych dla gminy mogą 
być przeprowadzane na jej terytorium konsultacje z mieszkańcami gminy. 
Zasady i tryb przeprowadzania konsultacji określa uchwała rady gminy. Jak 
wynika z tego przepisu poza przypadkami kiedy konsultacje mają 
charakter obligatoryjny mogą być prowadzone w sprawach ważnych dla 
danej społeczności (konsultacje fakultatywne). 
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Rodzaj produktów i wyników, jakie może 
przynieść zastosowanie danej metody 

• stworzenie mapy (zastawienia) istniejących wśród uczestników procesu różnorodnych 
opinii i uwag,  

• stworzenie mapy (zestawienia) opinii zbudowanych w oparciu o lepsze i bardziej niż do 
tej pory kompleksowe informacje, ponieważ uczestnicy procesu zostali w nie 
dodatkowo wyposażeni (przykładem mogą być metody bazujące na deliberacji, np. 
sondaż deliberatywny) 

• ujawnienie wspólnych interesów i tym samym poprawienie relacji między uczestnikami 
procesu,  

• wypracowanie uwspólnionego poglądu czy rozwiązania.  
• recenzja dotychczasowych działań, czy np. usług publicznych,  
• wygenerowanie zupełnie nowych pomysłów i innowacyjnych rozwiązań.  
• wzmocnienie mieszkańców, czy innych uczestników procesu, żeby pozyskali nowe 

umiejętności i poczucie wpływu na procesy decyzyjne ich dotyczące, a w przyszłości by 
potrafili wziąć odpowiedzialność za jakąś przestrzeń czy kwestię. 
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4 słowa na „K” – typologia wzajenych relacjach między 
administracją a organizacjami 

Na wzajemne relacji patrzeć z punktu widzenia celów i środków jakimi 
dysonuje Państwo i organizacje pozarządowe. Można wyróżnić przynajmniej 
4 typy sytuacji (popularnie nazywane 4C’s albo 4K)  wyodrębniane w 
oparciu o kryterium zgodności (względnie braku zgodności) celów i środków, 
jakie przyjmuje każda ze stron relacji.  

1. W przypadku zgodności celów i środków jakie przyjmują strony relacji 
mówimy o kooperacji (współpracy).  

2. W przypadku zgodności jedynie co do celów przy zachowaniu odmiennych 
Śródków mówić możemy o komplementarności.  

3. Przypadek niezgodności celów przy stosowaniu podobnych środków może 
być przypadkiem kooptacji jednej ze stron (najczęściej kooptacji organizacji 
przez państwo). W tej sytuacji organizacje ryzykują, że zamienią się w 
„przedłużenie Państwa”. Państwo poniekąd ich „rękoma”  wykonuje, 
definiowane przez siebie samodzielnie, cele. 

4. Mamy wreszcie sytuacje konfrontacji, w której nie ma zgodności, ani co do 
celów, ani co do metod ich realizacji.  
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Co powstrzymuje administrację od 
prowadzenia konsultacji? 

 Brak czasu (konsultacje wydłużają i komplikują proces podejmowania decyzji) – 
otwartość vs efektywność 

 Przekonanie że konsultacje są drogie 

 Niejasność dotycząca ram formalnych  (obligatoryjność – procedury) 

 Problem autoselekcji uczestników debaty i przechwycenia debaty 

 Konsultacje kreują oczekiwania, którym nie będzie można sprostać 

 Przekonanie, że ludzie nie mają kompetencji do wypowiadania się w tych sprawach 

 Przekonanie, że ludzie nie są zainteresowani sprawami publicznym 

 Poczucie urzędników, że to, co robią odpowiada optymalnie potrzebom i nie ma po 
co zasięgać w tej sprawie opinii (posiadanie mandatu) 

 Problem braku umiejętności i kultury konsultacji po stronie (problem jak bardziej 
niż  czy) 

 Wadliwie rozumiana zasada legitymizacji / mandatu jako otwarte upoważnienie do 
podejmowania autorytarnych decyzji 
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Specyfika konsultacji – deficyty (na poziomie 
centralnym) 

• Nieczytelny proces tworzenia aktów prawnych (szczególnie na etapie prac w Rządzie – 
znacznie mniej transparentny niż praca w Parlamencie) – wiele dokumentów pojawiających 
się poza oficjalnym planem legislacyjnym. 

• Nagminne mylenie wymogów jawności dokumentów z wymogami konsultacji 

• Nagminne mylenie negocjacji i informacji z konsultacjami  

• Przekonanie, że dostęp do konsultacji jest dobrem rzadkim i powinien być koncesjonowany 

• Częste nieporozumienia dotyczące samej istoty procesu – mylenia konsultacji społecznych 
z uzgodnieniami międzyresortowymi, ekspertyzami,  komunikowaniem się z partnerami 
społecznymi czy badaniami i sondażami 

• Brak trwałych instytucjonalnych formy współpracy dedykowanej organizacjom 
pozarządowym – pomimo istnienie formalnych zachęt do tworzenia programu współpracy z 
organizacjami 

• Brak komórek dedykowanych konsultacjom społecznych  (publicznym) brak narzędzi / 
standardów / kompetencji 

• Bardzo mało czasu na proces konsultacji i zły (zbyt późny) moment ich prowadzenia  
(projekty po uzgodnieniach międzyresortowuych a nie założenia) 

• Pasywność (bierność) form stosowanych w procesie konsultacji. 
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Specyfika konsultacji – deficyty (na 
poziomie centralnym) cd 

• rozproszenie informacji, brak jednego „miejsca”, w którym można zapoznać się 
z dokumentami podlegającymi konsultacjom,  

• notoryczne zaniedbania w dziedzinie udzielania informacji zwrotnej w 
stosunku do osób  i instytucji, które wypowiadają się w procesie konsultacji, 

• Brak jasności (jawności) dotyczącej tego jakie instytucje / osoby zabierały głos i 
jaka była jego treść 

• „nieprzyjazna” forma dokumentów, brak omówień, analizych wspomagających, 
konkretnie sformułowanych pytań, techniczny język, żargon 

• ograniczenie i zawężanie liczby podmiotów uczestniczących w konsultacjach; 
anachroniczny, zawężający model konsultacji ograniczony do instytucji a 
ignorujący pojedynczych obywateli 

• Zaniechania formalnych wymogów konsultacji, ignorowanie nawet ustawowo 
umocowanych ciał konsultacyjnych (np. RDPP) 

• Niejasne procedury dostępu do pracy legislatorów  / Parlamentarzystów (np. 
dostęp do komisji sejmowych).  Wadliwe regulacje np. ustawa o lobbingu 
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MIASTO JAKO ORGANIZM  
RZĄD DOBRY – RZĄD ZŁY 
OBYWATELE - MOTŁOCH 
 

ALEGORIA  

(LORENZETTI , FRESKI W RATUSZU MIEJSKIM – SIENNA – POŁOWA XIV w.) 
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Dlaczego miasta są ważne i 
specyficzne 

• Nowy wymiar globalizacji – Czy burmistrzowi 
będą rządzili światem? 

• Kluczowe znaczenie meta kompetencji  
wspólnot (smart cities)   

• Renesans demokracji miejskich  

• Różne scenariusze przyszłości  - indywidualne 
przetrwanie, plemiona (gentryfikacja, 
zamknięte osiedla), globalny kompakt, małe 
republiki…  
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NOWE REGUŁY 
„URZĄDZANIA MIASTA” 

• Mechanizm – >organizm 

• Omnipotencja władzy – > mobilizacja społeczna 

• Przymus -> Perswazja 

• Hierarchia -> Sieć  

• Stadiony , areny   -> rynki , agory 

• Hardware -> Software 

• Inne teoria zmiany  - chaos / ogranizm  - miejska akupunktura 

• Vote – voice   Nowe (stare?) modele demokracji (agregcja – deliberacja)  

• Demokracje „miejskie” – demokracje „z górnej półki” 

• To co się liczy to nie muskułu i nie aktualny dobrobyt ale zdolność do 
reagowania na nieprzewidywalną przyszłość  - sprężystość / 
autorefleksyjność / odporność  miast. 
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Wyzwanie rzucone Gdyni 
Obywatelski Pakt Miejski?  

Czy można podnieść wyżej poprzeczkę? 

• Dlaczego akurat Gdynia?  
 

• Partnerstwo na serio  

• Poza „programem współpracy”   

• Długotrwałość / strategiczność przedsięwzięcia  - własny lokalny pomysł na 
rozwój  aktywności obywatelskiej w Gdyni 

• Poszerzanie mechanizmów partycypacji obywatelskiej  - w różnych 
wymiarach i w oparciu o różne mechanizmy (Panel Obywatelski, Budżet 
Partycypacyjny, recenzowanie usług przez obywateli, modele 
deliberatywne).  

• Udostępnianie przestrzeni publicznej  – tzw. „3-cia przestrzeń”   

• Współpraca z organizacjami  pozarządowymi 

• Inwestowanie / budowanie ich „wyporności” / trwałości organizacji 

• Wypracowanie pomysłów na rozwiązanie strukturalnego napięcia w 
trójkącie:  federacje – infrastruktura – rada pożytku.   
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• Uruchomienie Wolontariatu Miejskiego  (Ochotnicy 
Gdyńscy (?)) 

• Fundusz Lokalny Gdynia (?)  - np. zasada 1:1  w stosunku  
do  pieniędzy zostawionych  z 1% w Gdyni 

• Inteligentne / społeczne zakupy i zamówienia publiczne 
• Testowanie nowych (niewykorzystywanych dotychczas) 

mechanizmów relacji administracja  - NGOs  (tj. 
rozliczanie przez rezultaty, kolektywna oferta, inicjatywa 
lokalna). 

• Otwartość na ryzyko - budowa środowiska dla innowacji 
społecznych (generowanie nowych pomysłów oraz 
budowanie i „oblatywanie” nowych rozwiązań, 
prototypów  ) 
 

• … i wiele innych, które wymyślicie w Gdyni sami. 
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W 2013r. w Polsce - czyli 
lawina już ruszyła… 

 
Ok. 20 lokalizacji 

 

Różne poziomy: 

•instytucje, np. DKŚ 

•jednostki pomocnicze, np. Kraków, 
Dąbrowa, Gdańsk 

•ogólnomiejski, np. Poznań, Płock, Elbląg 

•model łączony (jednostki pomocnicze i 
projekty ogólnomiejskie), np. Sopot, Łódź 

 

Ramy prawne: 

-formalnie: konsultacje w rozumieniu 
ustawy o samorządzie gminnym 

-de facto: umowa społeczna pomiędzy 
mieszkańcami a władzami gminy, 
sankcjonowana np. w formie uchwały rady 
gminy i zarządzenia prezydenta 
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Raportowanie o 
przestrzeni publicznej 

http://www.fixmystreet.com/
http://mapa.gdansk.gda.pl/MP/Mapa.aspx
http://www.thenewyorkworld.com/2011/10/19/publicspace/
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Warszawa, 9 stycznia 2013r. 
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Korpus wolontariatu miejskiego – Ochotnicy Warszawscy  
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Recenzowanie usług publicznych 

http://www.fixmytransport.com/
http://www.carehomemap.co.uk/Map.aspx?Type=OLD AGE&Location=cambridge
http://www.citizenspace.com/stockport-haveyoursay
http://www.openpublicservices.cabinetoffice.gov.uk/
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Dziękuję za uwagę 

kwygnanski@stocznia.org.pl 
 

www.stocznia.org.pl 
www.partycypacjaobywatelska.pl  
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