ZARZADZENIE Nr 7 /2025
BURMISTRZA JEDWABNEGO z dnia 20.02.2025 r.

w.sprawie wprowadzenia regulaminu kwalifikacji zwierzat (pséw i kotéw) do zabiegu
sterylizacji lub kastracji w roku 2025, ktérych wlasciciele zamieszkujg na terenie Gminy
Jedwabne

Na podstawie art. 30 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym
(Dz. U. 22024 1., poz. 1465 z p6zn.zm.) zarzgdzam, co nastepuje :

§1.

Wprowadza si¢ regulamin kwalifikacji zwierzat (psow i kotéw) do zabiegu sterylizacji lub
kastracji, w roku 2025., ktérych whasciciele zamieszkuja na terenie Gminy Jedwabne.

§2.

Regulamin o ktérym mowa w § 1 stanowi zatacznik Nr 1 do niniejszego Zarzadzenia.

§ 3.

Wniosek o sfinansowanie zabiegu kastracji/sterylizacji stanowi zalgcznik Nr 2 do niniejszego
Zarzadzenia.

§ 4.

Wykonanie zarzgdzenia powierza si¢ kierownikowi Referatu Podatkéw, Rolnictwa,
Dziatalnosci Gospodarczej, Organizacji i Spraw Pracowniczych

§ 5.

Zarzadzenie wchodzi w Zycie z dniem podpisania i podlega ogloszeniu zgodnie z

obowigzujacymi przepisami. _
P




Zalacznik Nr 1 do Zarzadzenia Nr 7 /2025
Burmistrza Jedwabnego
z dnia 20.02.2025 1.

REGULAMIN
kwalifikacji zwierzat (psow i kotéw) do zabiegu sterylizacji i kastracji w roku 2025, ktérych
wlasciciele zamieszkujg na terenie Gminy Jedwabne

1 Organizator

Gmina Jedwabne, z siedziba ul. Zwirki i Wigury 3, 18-420 Jedwabne
Osobg upowazniong do udzielania informacji jest:

Edyta Krystowezyk, pok nr. 2, tel. 86 217 23 29

Zabiegi sterylizacji/kastracji zwierzat wykonywane beda przez:
Gabinet Weterynaryjny PetVet Urszula Mroczkowska, ul. Sadowa 25, 18-420 Jedwabne

11 Przedmiot regulacji

1.Przedmiotem regulacji jest okreslenie zasad kwalifikacji zwierzat (pséw, kotéw) do zabiegéw
sterylizacji i kastracji, finansowanych ze $rodkéw Gminy Jedwabne.

2.Gmina Jedwabne pokryje w 2024 roku koszty zabiegéw o ktérych mowa w pkt. 1 powyzej zwierzat
oznakowanych elektronicznie (czipem), zakwalifikowanych do zabiegéw wokresie od wejscia wzycie
niniejszego regulaminu , do wyczerpania $rodkéw finansowych przeznaczonych na ten cel, jednak nie
pozniej niz do 16 grudnia 2024 r.

IIT Cele regulacji

1. Zachecenie wlascicieli psow i kotow do wykonywania zabiegéw sterylizacji i kastracji.
2. Propagowanie ograniczenia i kontroli rozrodczo$ci zwierzat domowych.

3. Poprawa bezpieczenstwa mieszkancéw Gminy Jedwabne.

1V Warunki uczestnictwa:

1. Do zabieg6w, o ktérych mowa w niniejszym regulaminie, bedg kwalifikowane zwierzeta domowe
(psy, suki, koty, kotki) na podstawie wnioskéw sktadanych na formularzu stanowigcym zatgcznik nr 2
do zarzadzenia.

2.Wnioski o ktérych mowa w pkt. 1 powyzej nalezy sktada¢ w pok. Nr 2 Urzedu Miejskiego w
Jedwabnem.

3.Do wniosku nalezy dolaczy¢: poswiadczenie poddania zwierzecia obowigzkowemu szczepieniu
przeciwko wsciekliznie, kserokopia ksigzeczki zdrowia, po§wiadczenie oznakowania zwierzecia (czip).
4. Z jednego gospodarstwa domowego mozna zlozy¢ wniosek o sfinansowanie zabiegu jednego
zZwierzecia.

5.Whnioski bgdg rozpatrywane wedtug kolejnosci ich wptywu, az do wyczerpania $rodkéw
przeznaczonych na ten cel, chyba ze Gmina przeznaczy dodatkowe $rodki finansowe.

6. Wiasciciel zwierzgcia po pozytywnym zweryfikowaniu wniosku zglasza sie do wyznaczonego przez
Gming lekarza weterynarii w celu wykonania zabiegu. Nie zgloszenie si¢ na uméwiong wizyte lub nie
zgloszenie si¢ na wyznaczony zabieg spowoduje wykluczenie zwierzecia z zabiegu.

7. Pokrywany przez Gming koszt zabiegu sterylizacji suk i kotek oraz kastracji pséw i kotéw obejmuje:
wizyte kwalifikujaca, wykonanie standardowego zabiegu sterylizacji/kastracji, zapewnienie opieki
pooperacyjnej do czasu wybudzenia zwierzecia z narkozy.



8. Gmina Jedwabne nie pokrywa kosztow transportu, opieki pooperacyjnej, lekoéw, leczenia w razie
nieprzewidzianych komplikacji, ubranka zabezpieczajacego rang pooperacyjna, powyzsze koszty
pokrywa wlasciciel zwierzecia. Powyzsze oplaty wlasciciel zwierzecia ponosi we wlasnym zakresie.

V Postanowienia koncowe

1. Jezeli lekarz weterynarii wykonujacy zabiegi sterylizacji i kastracji uzna, ze zwierze nie moze zostaé
poddane zabiegowi ze wzglgdu na wiek lub ze wzgledéw medycznych, zwierze zostanie wykluczone z
zabiegu.

2. W przypadku wykluczenia zwierzecia z zabiegu, z powodéw wskazanych w pkt. 1 powyzej, do
zabiegu moze zosta¢ zakwalifikowane kolejne zwierze, ktére spetnia wymagania do zabiegu.




Zatacznik Nr 2 do Zarzgdzenia Nr
Burmistrza Jedwabnego
z dnia 20.02.2025 .

Jedwabne, dnia ...................2025 1.

I. Wniosek o przyjgcie zwierzecia do zabiegu sterylizacji/kastracji

Imie i nazwisko wiasciciela

Adres zamieszkania

Numer telefonu

Rodzaj zwierzecia
zgtoszonego do zabiegu
(gatunek/ pte¢ zwierzecia)

Rodzaj
zabiegu(kastracja/sterylizacja)

Oswiadczam, ze zwierze (gatunek, pte€) ........ovve... posiada: czip*), szczepienie przeciwko -~
wsciekliznie*), co potwierdzam w n/w dokumentach .

2. SZCZEPIENIE = ceeeereeeerrr et

*) = nie dotyczy kotéw
Klauzula informacyjna

Zgodnie zart. 13 ust. 1-2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016
r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych | w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych) (Dz.Urz. UE L 119, s. 1) — zwanym dalej RODO - ustala sie niniejsza klauzule:
Administrator danych osobowych

Burmistrz Jedwabnego, ul. Zwirki i Wigury 3, tel. 86 2172040.

Inspektor Ochrony Danych
Urzad Miejski w Jedwabnem, ul. Zwirki i Wigury 3, e-mail: zg@4lomza.pl

Cele i podstawy przetwarzania

Celem przetwarzania danych jest: realizacja Programu opieki nad zwierzetami bezdomnymi oraz
zapobieganie bezdomnosci zwierzat na terenie gminy Jedwabne. Podanie Pana/Pani danych
osobowych jest dobrowolne, ale konieczne do wykonania zabiegéw weterynaryjnych, zgodnie z-
zawartg umowa.

Pana/Pani dane bedg przekazywane lekarzowi weterynarii z ktérym Gmina Jedwabneé ma
podpisang umowe na wykonanie zabiegow sterylizacji i kastracji.

Podstawg przetwarzania jest:




art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO - jest to niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego

Okres przechowywania danych
Zebrane dane bedy przechowywane do chwili realizacji zadania zgodnie z celem i podstawg

przetwarzania, okreslonym w pkt. Ill, na podstawie Rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 18
stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazéw akt oraz instrukgeji
w sprawie organizacji i zakresu dziatania archiwéw zaktadowych (Dz.U. z 2011 r. Nr 14 poz.67).

Odbiorcy danych

Pani/Pana dane osobowe mogg zosta¢ udostepnione podmiotom, z ktérymi Administrator
ma zawarte umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych oraz innym podmiotom
upowaznionym na podstawie odpowiednich przepiséw prawa. Administrator nie zamierza przekazywac
Pani/Pana danych do paristwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe].

Prawa os6b, ktérych dane dotycza: Zgodnie z RODO, przystuguje Pani/Panu:
a) prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;
b) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych;
¢) prawo do usuniecia danych, ograniczenia przetwarzania danych;
d) prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych;
e) prawo do przenoszenia danych;
f) prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego.

Informacja o wymogu/dobrowolnosci podania danych

1. Podanie przez Panig/Pana danych jest obowigzkiem wynikajacym z przepiséw prawa, a
konsekwencjg niepodania danych osobowych bedzie brak mozliwosci realizacji
ustugi/zadania.

2. W przypadku umowy podanie danych ma charakter dobrowolny, ale jest konieczne w celu
jej zawarcia.,

3. Pani/Pana dane nie bedg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany w tym réwniez w
formie profilowania.

POWYZSZY WNIOSEK AKCEPTUJE ruuverrecnesrvsirenrrreresnssessnsssssesessanssssssesessassssessnsesnsessnsessasssssessssssnssas
(akceptacja pracownika urzedu)

Termin realizacji zabiegu, maksymalnie do dnia........ecneecnerrnerrerersennsens

Il Oswiadczenie lekarza weterynarii
Oswiadczam, ze:
Wykonano zabieg sterylizacji /kastracji zwierzgcia, zgodnie ze sztukg lekarska.
Zwierzg po badaniu nie wykazato zewnetrznych objawéw choroby.
Zapewniono zwierzeciu opieke okotozabiegows.

Przekazano zwierze wtascicielowi

JEAWADNE, UNi@uciiiciceiees e e,

(pieczed i podpis lekarza weterynarii)




