Zalacznik
do Uchwaty nr XX1/209/2014
Rady Gminy Paradyz

ADA GMINY z dnia 19 marca 2014 roku
\RADYZ
Urzad Gminy w Paradyzu
ul. Konecka 4
26-333 Paradyz
DEKLARACJA OPIEKUNA
SPOLECZNEGO ZWIERZAT

Imi¢ 1 nazwisko opiekuna spotecznego
zwierzat

Adres zamieszkania
numer telefonu

Gatunek zwierzat objetych opieka oraz ich
liczba i pte¢

Miejsce przebywania zwierzat

Forma udzielanej zwierzetom opieki

Informacje dodatkowe /np. informacja o
konieczno$ci wykonania zabiegdw:
sterylizacji lub kastracji zwierzat lub
usypiania $lepych miotow/

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku dla potrzeb wynikajqcych z realizacji programu zapobiegania
bezdomnosci zwierzqt na terenie Gminy Paradyz zgodnie z ustawq z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. Z 2002r. Nr 101,

poz. 926 ze zm.)

Miejscowos¢, data




