
 

          ………………………………………………. 

(imię i nazwisko)     

………………………………………………. 

(miejsce zamieszkania)     

………………………………………………. 

(telefon kontaktowy) 

        Wójt Gminy Świlcza 

        Świlcza 168 

        36-072 Świlcza  

       

 

       WNIOSEK 

o skierowanie na zabieg sterylizacji/kastracji wolno żyjących kotów lub uśpienie ślepych miotów  

w ramach „Programu opieki nad zwierzętami bezdomnymi oraz zapobiegania bezdomności zwierząt 

na terenie Gminy Świlcza na rok 2025” 

*niepotrzebne skreślić  

 

Deklaruję, że doprowadzę zwierzęta do lecznicy wskazanej przez Gminę Świlcza, w której dokonany zostanie 

zabieg oraz odbiorę zwierzę z lecznicy, obejmę opieką po zabiegu a następnie wypuszczę w miejsce bytowania. 

 

 

 

  ……………………..……… 

 (podpis) 

Imię i nazwisko opiekuna: 

 

Adres zamieszkania: 

 

 

Liczba kotów zgłoszonych do zabiegu (szt.): 

 

Miejsce przebywania zwierząt: 

 

 

Rodzaj zabiegu: 

sterylizacja*, kastracja*, uśpienie ślepego miotu*, znakowanie*: 

 

Informacje dodatkowe: 

 

 

 

 

 



 

KLAUZULA INFORMACYJNA 

Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, iż:  

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Urząd Gminy  

Świlcza z siedzibą: Świlcza 168, 38-36-072 Świlcza. 

2) Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w Urzędzie Gminy Świlcza, możliwy jest pod adresem email: 

iodkontakt@swilcza.com.pl, Pan Daniel Panek 

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie RODO rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i 

Rady UE nr 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 (ogólne 

rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119, s. 1) tj. artykułu 6 ust. 1 lit. c stanowiącego, że przetwarzanie jest 

niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze oraz artykułu 6 ust. 1 lit. e stanowiącego, że 

przetwarzanie danych jest niezbędne do wykonania zadania realizowanego  

w interesie publicznym lub w ramach sprawowania władzy publicznej powierzonej administratorowi. 

          4) Pai/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu realizacji zadań związanych z opieką nad zwierzętami 

bezdomnymi jak również w celu realizacji praw oraz obowiązków wynikających z przepisów prawa (art. 6 ust. 1 lit. c RODO) w związku z przepisami 

ustawy dnia 21 sierpnia 1997 r. o ochronie zwierząt (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1580 z późn. zm.). 

             5) Podanie danych osobowych jest wymagane na podstawie przepisów prawa. Niepodanie danych będzie skutkować 

brakiem możliwości wszczęcia sprawy lub wydaniem decyzji o odmowie załatwienia wnioskowanej sprawy. 

             6) Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji celu 

dla którego zostały zebrane oraz przez okresy przechowywania określone w przepisach szczególnych, w tym przepisów 

archiwalnych. 

       7) W związku z przetwarzaniem danych osobowych, przysługują Pani/Panu następujące prawa: 

a. prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii; 

b. prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych; 

c. prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych; 

d. prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa), 

w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy ogólnego rozporządzenia 

o ochronie danych osobowych (RODO). 

   8) Pani/Pana dane mogą zostać przekazane podmiotom zewnętrznym na podstawie umowy powierzenia przetwarzania 

danych osobowych, a także podmiotom lub organom uprawnionym na podstawie przepisów prawa. 

 

 

Świlcza, dnia ………..……     ……………………………… 

                                          (Czytelny podpis)


