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                                                                                                          Kadzidło, dnia ………………………..
                                              
                                                                              Wójt Gminy Kadzidło
                                                                     ul. Targowa 4, 07-420 Kadzidło

WNIOSEK
na wykonanie zabiegu kastracji/ sterylizacji* psa/ kota* oraz elektroniczne                                            oznakowanie psa/kota * w 2026 roku                                                                                                          w ramach zadania „Zapobieganie bezdomności zwierząt w Gminie Kadzidło” 

A. Wnioskodawca (właściciel psa/kota*):
Imię i nazwisko:..........................................................………………………………………………………………………......

Adres zamieszkania: .....................................................……………………………………………………………..............

Numer telefonu**: ………………………………………………………………………………………………………………….……..….
B. Informacje o zwierzęciu (pies / kot*):
Imię: …………………...………………………………………. Rasa : ………………………………..….…………………
Płeć: psa/ kota* ……………………………………            Wiek: ……………………………..………………….…… 
Waga psa: suki /samca*:    □ 1 – 15 KG     □ 16 – 30 KG      □ POWYŻEJ 30 KG
Nr czipa (jeśli posiada): ……………………………………………………………………………………………………...
Baza danych rejestracji czipa: ……………………………………………………………………………………….………..

C. Rodzaj zabiegu do wykonania:
(zaznaczyć ”X” właściwe)
· sterylizacja,
· kastracja,
· czipowanie.
D. Oświadczenia:
1. Oświadczam, że jestem właścicielem wskazanego we wniosku zwierzęcia  i jestem mieszkańcem Gminy Kadzidło oraz zobowiązuję się:
· dowieźć zwierzę do wskazanego gabinetu weterynaryjnego na zabieg,
· do opieki nad zwierzęciem w okresie pozabiegowym,
· do poniesienia dodatkowych kosztów, w przypadku wystąpienia podczas zabiegu                           lub bezpośrednio po nim konieczności przeprowadzenia innych procedur leczniczych lub podania leków.
2. Oświadczam, że wyrażam zgodę na oznaczenie mojego zwierzęcia elektronicznym "chipem" w dniu przeprowadzonego zabiegu kastracji/sterylizacji* suczki/psa* lub kotki/kota*.
3. Oświadczam, że zwierzę posiada aktualne szczepienie przeciwko wściekliźnie.
4. Oświadczam, że dobrowolnie wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji programu w ramach zadania „Zapobieganie bezdomności zwierząt w Gminie Kadzidło”, w tym wprowadzenia ich do bazy SAFE ANIMAL.
5. Oświadczam, że zapoznałem/am się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiania, w tym o prawie do żądania ich usunięcia.

Załączniki:
□ Kserokopia aktualnego szczepienia przeciwko wściekliźnie 


……….…………………….	..........................……………................
(miejscowość, data)	(czytelny podpis właściciela zwierzęcia)

Uwaga: Ilość zabiegów kastracj/sterylizacji i czipowania zwierząt z Gminy Kadzidło jest ograniczona posiadanymi na ten cel środkami finansowymi. O zakwalifikowaniu zwierzęcia do zabiegów decyduje kolejność zgłoszeń. 



E. Adnotacje Organu:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..








* niepotrzebne skreślić
** dane nieobowiązkowe



F. KLAUZULA INFORMACYJNA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH:

     Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U.UE.L.2016.119.1, dalej jako RODO), informuję, że:
· Administratorem danych jest Wójt Gminy, mający siedzibę w Kadzidle pod adresem: 07-420 Kadzidło ul. Targowa 4;
Z administratorem można kontaktować się:
listownie: 07-420 Kadzidło, ul. Targowa 4
przez elektroniczną skrzynkę podawczą dostępną na stronie: www.kadzidlo.pl,
telefonicznie: 29 7618 016
· Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych Osobowych, jest nim dr Bartosz Mendyk, można się z nim kontaktować poprzez e-mail na adres: iod@kadzidlo.pl lub telefonicznie pod nr tel.: 507054139 z Inspektorem Ochrony Danych można kontaktować się we wszystkich sprawach dotyczących danych osobowych przetwarzanych przez administratora.
· Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji obowiązku prawnego ciążącego na administratorze (art. 6 ust. 1 lit. c RODO) oraz wykonywaniem przez administratora zadań realizowanych w interesie publicznym lub sprawowania władzy publicznej powierzonej administratorowi (art. 6 ust. 1 lit. e RODO, jeśli szczególna kategoria danych to art. 9, najczęściej art. 9 ust. 2 lit. g);
· Odbiorcami do których mogą być przekazane Pani/Pana dane osobowe będą strony i uczestnicy postępowań lub organy właściwe do załatwienia wniosku na mocy przepisów prawa. Odrębną kategorię odbiorców, którym mogą być ujawnione Pani/Pana dane są podmioty uprawnione do obsługi doręczeń oraz podmioty, z którymi administrator zawarł umowę na świadczenie usług serwisowych dla użytkowanych w Urzędzie systemów informatycznych.
        Zgodnie z RODO przysługuje Pani/Panu prawo do:
· dostępu do swoich danych osobowych;
· sprostowania swoich danych osobowych;
· żądania usunięcia swoich danych osobowych;
· żądania ograniczenia przetwarzania swoich danych osobowych;
· wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania swoich danych osobowych;
· żądania przeniesienia swoich danych osobowych;
· wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezes UODO (na adres Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00- 193 Warszawa);
· Jeżeli przetwarzanie danych odbywa się na podstawie zgody na przetwarzanie danych, dysponenci danych mają prawo do cofnięcia zgody na przetwarzanie ich danych osobowych w dowolnym momencie, bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.
· Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane do chwili realizacji zadania, do którego dane osobowe zostały zebrane a następnie, jeśli chodzi o materiały archiwalne, przez czas wynikający z przepisów ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U. 2020 r. poz.164)
· Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Osoba, której dane dotyczą jest zobowiązana do ich podania. Inne dane osobowe podane przez Panią/Pana nie na podstawie obowiązującego przepisu prawa, są podawane dobrowolnie, brak ich podania skutkować może m.in. ograniczeniem form komunikacji. W sytuacji dobrowolności podawania danych osobowych, zostanie Pani/Pan o tym fakcie poinformowana/y przez merytorycznego pracownika prowadzącego postępowanie.
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