

Klauzula informacyjna

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w rozumieniu 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 (ogólne rozporządzenia o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 2016 r.) (RODO).

1. Administratorem danych jest Wójt Gminy Juchnowiec Kościelny, Urząd Gminy Juchnowiec Kościelny, ul. Jaśminowa 19, 16-061 Juchnowiec Kościelny. 
2. Kontakt do Inspektora Ochrony Danych: Urząd Gminy Juchnowiec Kościelny, ul. Jaśminowa 19,          16-061 Juchnowiec Kościelny., e-mail: iod@juchnowiec.gmina.pl. 
3. Pani/Pana dane będą przetwarzane w celu realizacji usługi dofinansowania sterylizacji/kastracji kota posiadającego właściciela. 
4. Podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych są: Ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym oraz Ustawa z dnia 21 sierpnia 1997 r. o ochronie zwierząt. 
5. [bookmark: _GoBack]Dane będą udostępniane firmie realizującej usługę sterylizacji i kastracji kotów posiadających właściciela, z którą Gmina Juchnowiec Kościelny będzie miała zawartą umowę, ponadto mogą być udostępniane zgodnie z przepisami ustawy służbom, organom administracji publicznej, prokuraturze oraz innym podmiotom, jeżeli wykażą w tym interes prawny w otrzymaniu danych. 
6. Dane osobowe będą przetwarzane przez okres 5 lat. Po tym okresie dokumentacja zostaje poddana ekspertyzie przez Archiwum Państwowe. 
7. Przysługuje Pani/Panu prawo do żądania dostępu do własnych danych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania. 
8. Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 
9. Podanie danych jest obowiązkowe, a ich niepodanie skutkować będzie odmową realizacji usługi. Natomiast numer telefonu jest informacją dobrowolną i ma na celu powiadomienie o możliwości realizacji usługi. 
10. Dane nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu. 

image1.emf
  Załącznik nr 1             WNIOSEK   O UZYSKANIE SKIEROWANIA NA ZABIEG STERYLIZACJI KOTKI   /   KASTRACJI KOTA         1. Imię i nazwisko wnioskodawcy: … ……………………………………………………………………………..     2. Adres zamieszkania: ………………………………………………………………………………… …………     3.  Telefon kontaktowy:  ……………………………………………………………………………………………     4. Rodzaj zabiegu:     s terylizacja   /     kastracja*        Zobowiązuje się do szczególnej opieki nad zwie rzęciem w okresie pozabiegowym.     Oświadczam, że zapoznałem się z  treścią  Programu opieki nad zwierzętami bezdomnymi oraz  zapobiegania  bezdomności   zwierząt na terenie Gminy J uchnowiec Kościelny w 2026 roku     Oświadczam, że jestem właścicielem zgłoszonego do zabiegu sterylizacji/kastracji zwierzęcia oraz zamieszkuję  na tere nie Gminy Juchnowiec Kościelny.     Ja niżej podpisany/a,  oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego  oświadczenia ,  wynikającej  z art. 233 Kodeksu Karnego.           …………………………………………………              (podpis wnioskodawcy)                                  


Dokument_programu_Microsoft_Word.docx


Załącznik nr 1











WNIOSEK

O UZYSKANIE SKIEROWANIA NA ZABIEG STERYLIZACJI KOTKI / KASTRACJI KOTA







1. Imię i nazwisko wnioskodawcy: ………………………………………………………………………………..



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



3. Telefon kontaktowy: ……………………………………………………………………………………………



4. Rodzaj zabiegu:  sterylizacja /  kastracja* 





Zobowiązuje się do szczególnej opieki nad zwierzęciem w okresie pozabiegowym.



[bookmark: _GoBack]Oświadczam, że zapoznałem się z treścią Programu opieki nad zwierzętami bezdomnymi oraz zapobiegania bezdomności zwierząt na terenie Gminy Juchnowiec Kościelny w 2026 roku



Oświadczam, że jestem właścicielem zgłoszonego do zabiegu sterylizacji/kastracji zwierzęcia oraz zamieszkuję na terenie Gminy Juchnowiec Kościelny.



Ja niżej podpisany/a, oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia, wynikającej z art. 233 Kodeksu Karnego.









………………………………………………… 

         (podpis wnioskodawcy)

































Klauzula informacyjna



Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w rozumieniu 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 (ogólne rozporządzenia o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 2016 r.) (RODO).



1. Administratorem danych jest Wójt Gminy Juchnowiec Kościelny, Urząd Gminy Juchnowiec Kościelny, ul. Jaśminowa 19, 16-061 Juchnowiec Kościelny. 

2. Kontakt do Inspektora Ochrony Danych: Urząd Gminy Juchnowiec Kościelny, ul. Jaśminowa 19,          16-061 Juchnowiec Kościelny., e-mail: iod@juchnowiec.gmina.pl. 

3. Pani/Pana dane będą przetwarzane w celu realizacji usługi dofinansowania sterylizacji/kastracji kota posiadającego właściciela. 

4. Podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych są: Ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym oraz Ustawa z dnia 21 sierpnia 1997 r. o ochronie zwierząt. 

5. Dane będą udostępniane firmie realizującej usługę sterylizacji i kastracji kotów posiadających właściciela, z którą Gmina Juchnowiec Kościelny będzie miała zawartą umowę, ponadto mogą być udostępniane zgodnie z przepisami ustawy służbom, organom administracji publicznej, prokuraturze oraz innym podmiotom, jeżeli wykażą w tym interes prawny w otrzymaniu danych. 

6. Dane osobowe będą przetwarzane przez okres 5 lat. Po tym okresie dokumentacja zostaje poddana ekspertyzie przez Archiwum Państwowe. 

7. Przysługuje Pani/Panu prawo do żądania dostępu do własnych danych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania. 

8. Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

9. Podanie danych jest obowiązkowe, a ich niepodanie skutkować będzie odmową realizacji usługi. Natomiast numer telefonu jest informacją dobrowolną i ma na celu powiadomienie o możliwości realizacji usługi. 

10. Dane nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu. 































Załącznik nr 2

















SKIEROWANIE NR ……..…/2026



z dnia ………..…….



NA ZABIEG STERYLIZACJI KOTKI / KASTRACJI KOTA





1. Imię i nazwisko właściciela / opiekuna kota: ……………………………………………………….………… 

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

3. Telefon kontaktowy: ……………………………………………………..…………………………………….. 

4. Rodzaj zabiegu:  sterylizacja /  kastracja* 









………………………………………………. 

(podpis pracownika urzędu)











































(*zaznacz właściwe) 
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Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w rozumieniu 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 (ogólne rozporządzenia o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 2016 r.) (RODO).



11. Administratorem danych jest Wójt Gminy Juchnowiec Kościelny, Urząd Gminy Juchnowiec Kościelny, ul. Jaśminowa 19, 16-061 Juchnowiec Kościelny. 

12. Kontakt do Inspektora Ochrony Danych: Urząd Gminy Juchnowiec Kościelny, ul. Jaśminowa 19,          16-061 Juchnowiec Kościelny., e-mail: iod@juchnowiec.gmina.pl. 

13. Pani/Pana dane będą przetwarzane w celu realizacji usługi dofinansowania sterylizacji/kastracji kota posiadającego właściciela. 

14. Podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych są: Ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym oraz Ustawa z dnia 21 sierpnia 1997 r. o ochronie zwierząt. 

15. Dane będą udostępniane firmie realizującej usługę sterylizacji i kastracji kotów posiadających właściciela, z którą Gmina Juchnowiec Kościelny będzie miała zawartą umowę, ponadto mogą być udostępniane zgodnie z przepisami ustawy służbom, organom administracji publicznej, prokuraturze oraz innym podmiotom, jeżeli wykażą w tym interes prawny w otrzymaniu danych. 

16. Dane osobowe będą przetwarzane przez okres 5 lat. Po tym okresie dokumentacja zostaje poddana ekspertyzie przez Archiwum Państwowe. 

17. Przysługuje Pani/Panu prawo do żądania dostępu do własnych danych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania. 

18. Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

19. Podanie danych jest obowiązkowe, a ich niepodanie skutkować będzie odmową realizacji usługi. Natomiast numer telefonu jest informacją dobrowolną i ma na celu powiadomienie o możliwości realizacji usługi. 

20. Dane nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu. 
















































