ZARZADZENIE NR 81/2023
WOJTA GMINY WODZIERADY
Z dnia 20 wrzes$nia 2023 r.

W sprawie sprawie ustanowienia regulaminu sfinansowania sterylizacji suk i kotek oraz
kastracji psow i kotow na terenie gminy Wodzierady w roku 2023

Na podstawie Na podstawie art. 30 ust. 2 pkt 2 ustawy zdnia 8 marca 1990 o samorzadzie
gminnym (Dz. U. 2023.40) zarzadzam co nastgpuje:

§ 1. Przeprowadzi¢ akcje sterylizacji suk i kotek oraz kastracji pséw i kotow, ktérych wiasciciele
sg zameldowani na terenie gminy Wodzierady w ramach akcji ”Czworonozni przyjaciele — kochamy
1 dbamy”

§ 2. Czas akcji wyznacza si¢ od 25 wrze$nia 2023r.do 15 grudnia 2023r.

§ 3. Regulamin akcji sterylizacji suk ikotek oraz kastracji psow ikotoéw na terenie gminy
Wodzierady w roku 2023 stanowi zalacznik do niniejszego zarzadzenia.

§ 4. Wykonanie zarzadzenia powierza sie pracownikowi ds. Rolnictwa i Ochrony Srodowiska.

§ 6. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.
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Zalacznik do zarzadzenia Nr 81/2023
Wojta Gminy Wodzierady

7 dnia 20 wrze$nia 2023 r.

Regulaminu sfinansowania sterylizacji suk i kotek oraz kastracji psow i kotow na terenie gminy

Wodzierady w roku 2023
I
Organizator:
Gmina Wodzierady, Wodzierady 24, 98-105 Wodzierady
11

Przedmiot akcji:

Przedmiotem akcji sterylizacji suk i kotek oraz kastracji psow i kotow, ktorych wiasciciele sa
zameldowani na terenie gminy Wodzierady w ramach akcji “Czworonozni przyjaciele —
kochamy 1 dbamy”. Gmina Wodzierady sfinansuje w 2023 roku 100% kosztow sterylizacji, pod
warunkiem wcezesSniejszego oznakowania zwierzecia elektronicznie(chip). Czas akcji wyznacza
si¢ od 25 wrzesnia 2023r. do wyczerpania $rodkow finansowych przeznaczonych na ten cel,
jednak nie pézniej niz do 15 grudnia 2023r.

I
Cele akcji:

1. Zmniejszenie populacji bezdomnych zwierzat.

2. Zmniejszenie populacji miotu zwierzat.

3. Poprawa bezpieczenstwa mieszkancow gminy Wodzierady.
v
Warunki uczestnictwa w akcji:

1. Prawo uczestnictwa w akcji majg wlasciciele zwierzat, ktorzy sa zameldowani na terenie Gminy
Wodzierady.

2. W celu wzigcia udzialu w akcji nalezy w czasie jej trwania wypelni¢ wniosek w Urzedzie
Gminy Wodzierady w pok. nr 3, parter. Wzo6r wniosku stanowi zalacznik nr 1 do Regulaminu.
Ztozone wnioski beda rejestrowane zgodnie z kolejnoscia wptywu. Na jednym formularzu wniosku
mozna zglosi¢ jedno zwierze.

3. Okazanie dokumentu potwierdzajacego adres zameldowania na terenie gminy Wodzierady.
Z jednej nieruchomosci/posesji mozna stara¢ si¢ o finansowanie jednego zabiegu.

4. Okazanie ksigzeczki zdrowia zwierzgcia, aktualnego dokumentu potwierdzajacego poddanie
zwierzecia obowigzkowemu szczepieniu przeciwko wsciekliznie lub innego dokumentu
potwierdzajacego prawo do zwierzecia.

5. Zwierze ma by¢ oznakowana chipem. W zwigzku z powyzszym, zwierzeta ktore do tej pory
nie zostaty oznakowaly elektronicznie “mikroczipem”, w dniu przeprowadzonego zabiegu sterylizacji
beda dodatkowo oznakowane i wprowadzane do bazy danych Safe Animal. Koszt oznakowania
elektronicznego zwierzecia pokrywa wiasciciel zwierzgcia. Zabiegi znakowania moga by¢
wykonywane w tym samym terminie, co zabieg sterylizacji.
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6. Wiasciciel zwierzecia po pozytywnym zweryfikowaniu wniosku i otrzymaniu skierowania,
zatacznika Nr 2 do regulaminu z Urzedu Gminy Wodzierady ma obowigzek zgloszenia si¢ do lekarza
weterynarii  w celu ustalenia terminu zabiegu. Nie zgloszenie si¢ na umowienie wizyty lub
nie zgloszenie si¢ na wyznaczony zabieg spowoduje wykluczenie zwierzecia z zabiegu.

7. Koszt zabiegu sterylizacji suk ikotek oraz kastracji psow 1kotow obejmuje: wizyte
kwalifikujaca, wykonanie standardowego zabiegu sterylizacji/kastracji, zapewnienie opieki
pooperacyjnej do czasu wybudzenia zwierzecia z narkozy, wizyte kontrolng w siedzibie zaktadu
leczniczego(badanie kliniczne zdjecie szwow).

8. Gmina nie pokrywa kosztow dodatkowych badan(np. EKG, badanie krwi, moczu) nie ponosi
kosztow wykonania dodatkowych zabiegow lub uslug, leczenie w razie nieprzewidzianych
komplikacji.

A%
Postanowienia koncowe:

1. Jesli lekarz weterynarii wykonujacy zabiegi sterylizacji i kastracji uzna, ze zwierz¢ nie moze
zosta¢ poddane zabiegowi ze wzgledu na wiek lub ze wzgledow medycznych, to zwierz¢ zostanie
wykluczone z zabiegu.
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Zalacznik nr 1do Regulaminu

Wojt Gminy Wodzierady

Whiosek o sfinansowanie zabiegu sterylizacji suk ikotek oraz kastracji psow ikotow
w ramach akcji ”’Czworonozni przyjaciele — kochamy i dbamy”

1. Imi¢ i nazwisko wtasciciela/opiekuna zwierzecia

Prosz¢ o wykonanie zabiegu sterylizacji suki/kotki* kastracji psa/kota*, ktorego jestem
wlascicielem:

Nr indentyfikacyjny czipa .........coooveiieiiiiiininiininenn.n.

Oswiadczam, ze zapoznatam/em si¢ z regulaminem sterylizacji suk i kotek oraz kastracji psow
1 kotow, ktorych wiasciciele sa zameldowani na terenie Gminy Wodzierady w 2023 r. oraz do
opieki nad zwierzeciem w okresie po zabiegu.

Oswiadczam, ze zgodnie z rozporzadzeniem o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE art. 6 ust.1 lit.
a wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb wynikajacych z akcji
sterylizacji suk i kotek oraz kastracji psow 1 kotoéw, ktorych wlasciciele sa zameldowani na terenie
Gminy Wodzierady.

(podpis wnioskodawcy)
Whniosek zostat pozytywnie zweryfikowany przez Urzad Gminy Wodzierady.
Data i podpis pracownika przyjmujacego wniosek

*niepotrzebne skresli¢
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Zatacznik Nr 2 do zarzadzenia Nr 81/2023
Wojta Gminy Wodzierady

7 dnia 20 wrze$nia 2023 r.

Zalacznik nr 2 do Regulaminu
SKIEROWANIE Nr ....... /2023 na sterylizacje / kastracje
Do Gabinetu Weterynaryjnego .......c.eeueueneintiniitie ettt .
Prosz¢ o przeprowadzenie na koszt Gminy Wodzierady zabiegu  sterylizacji  /
kastracji ........cceeeeee zgodnie zzawarta umowa nr ... /2023 zdnia ...............

bedacej pod opieka Pani/Pana

telefon kontaktowy wlasciciela ......................
1110074 | o - E
podpis osoby upowaznionej do wystawienia skierowania

W celu uzgodnienia terminu zabiegu nalezy skontaktowac si¢ z Gabinetem Weterynaryjnym pod
nr tel.

Czytelny podpis opiekuna
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