ZARZADZENIE NR 671/23
BURMISTRZA MIASTA BIELSK PODLASKI

z dnia 17 stycznia 2023 r.

w sprawie szczego6towych zasad podejmowania interwencji w sprawie psow
bezdomnych w 2023 r. przez Miasto Bielsk Podlaski

Na podstawie art. 30 ust.1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz.U.
z 2023 r. poz. 40) oraz § 9 ust 3 uchwaty Nr LVIII/433/22 Rady Miasta Bielsk Podlaski z dnia
28 grudnia 2022 r. w sprawie przyjecia Programu opieki nad zwierzetami bezdomnymi oraz
zapobiegania bezdomnosci zwierzat na terenie miasta Bielsk Podlaski w 2023 r. zarzadza sie, co
nastepuje:

8§ 1. Przyjmuje sie Regulamin w sprawie szczegdtowych zasad podejmowania interwencji
w sprawie psow bezdomnych w 2023 r. przez Miasto Bielsk Podlaski, stanowiacy zatacznik do
niniejszego zarzadzenia.

8 2. Zarzadzenie podaje sie do publicznej wiadomosci w Biuletynie Informacji Publicznej
Urzedu Miasta Bielsk Podlaski oraz w sposdb zwyczajowo przyjety.

8 3. Wykonanie zarzadzenia powierza sie Referatowi Gospodarki Komunalnej, Handlu
i Rolnictwa.

8§ 4. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Burmistrz Miasta

Jarostaw Borowski
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Zatacznik Nr 1 do zarzadzenia Nr 671/23
Burmistrza Miasta Bielsk Podlaski
z dnia 17 stycznia 2023 r.

REGULAMIN
w sprawie szczego6towych zasad podejmowania interwencji w sprawie psow
bezdomnych w 2023 r. przez Miasto Bielsk Podlaski.

Postanowienia ogolne.

§ 1. 1. Niniejszy Regulamin okresla:

1) zasady:
a) podejmowania interwencji w sprawie bezdomnych pséw, w tym zlecenia ich

sterylizacji lub kastracji;

b) powotania Spotecznego Opiekuna Psow;
c) dokarmiania bezdomnych pséw, w tym zakupu karmy;
d) kontroli wykorzystywania karmy przez Spotecznych Opiekundw Psodw,

2) wzory niezbednych drukow(zalaczniki od nr 1 do nr 7 niniejszego
Regulaminu).
2. Ilekro¢ mowa w Regulaminie o:

1) Spotecznym Opiekunie Psow - nalezy przez to rozumieé osobe fizyczng
lub organizacje spoteczng zajmujacq sie ochrong zwierzat wpisang do Rejestru

Spotecznych Opiekunéw Pséw bezdomnych z terenu miasta Bielsk Podlaski na
podstawie wniosku, o ktorym mowa w pkt. 2;

2) wniosku o wpisanie do Rejestru Spotecznych Opiekunoéw Psow -
nalezy przez to rozumie¢ wniosek w brzmieniu okreslonym w zataczniku
Nr 1 niniejszego Regulaminu;

3) wniosku o przyznanie karmy - nalezy przez to rozumie¢ wniosek
w brzmieniu okreslonym w zataczniku Nr 2 niniejszego Regulaminu;

4) protokole zdawczo - odbiorczym - nalezy przez to rozumie¢ protokét
w brzmieniu okreslonym w zataczniku Nr 3 niniejszego Regulaminu;

5) ,,wniosku o sfinansowanie ze srodkow z budzetu Miasta Bielsk
Podlaski ustugi weterynaryjnej” — nalezy przez to rozumiec¢ wniosek
ztozony przez Spotecznego Opiekuna PsOw lub pracownika Referatu Gk,
dotyczacy bezdomnych pséw w sprawie sterylizacji, kastracji, uspienia Slepych
miotéw, udzielenia psom w razie koniecznosci innej niezbednej ustugi
weterynaryjnej o charakterze opiekunczo - leczniczym (np. odrobaczenie,
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odpchlenie), w brzmieniu okreslonym w zataczniku nr 4 niniejszego
Regulaminu;

6) skierowaniu - nalezy przez to rozumie¢ dokument, uprawniajacy
wnioskodawce do wykonania w odpowiednim gabinecie weterynaryjnym
okreslonych ustug weterynaryjnych na koszt Miasta w brzmieniu okreslonym
w zataczniku Nr 5 niniejszego Regulaminu;

7) oswiadczeniu - nalezy przez to rozumiec pisemne wyrazenie woli przez
Spotecznego Opiekuna Pséw o zapewnieniu przez niego opieki w okresie
pozabiegowym, rekonwalescencji, zwigqzanej z przeprowadzonym zabiegiem
kastracji lub sterylizacji lub innej ustugi weterynaryjnej o charakterze
opiekunczo - leczniczym w brzmieniu okreslonym w zalaczniku nr
6 niniejszego Regulaminu;

8) poswiadczenia wykonania ustugi weterynaryjnej - nalezy przez to
rozumie¢ pisemne potwierdzenie przez osobe uprawniong, reprezentujaca
Wykonawce lub dziatajgcego z jego upowaznienia, wykonania ustugi
w gabinecie weterynarii oraz poswiadczenia wykonania ustugi przez
wnioskodawce, o ktérym mowa w pkt. 5, w brzmieniu okreslonym w
zataczniku nr 7 niniejszego Regulaminu.

Zasady podejmowania interwencji w sprawie bezdomnych psow.

§ 2. 1. Miasto w celu realizacji Programu moze realizowad zabiegi
weterynaryjne zwigzane z zapobieganiem bezdomnosci psow poprzez:

1) Schronisko, z ktérym Miasto ma podpisang umowe.

2) dokonywanie wydatkéw bezposrednich w ramach obowigzujgcego planu
finansowego Urzedu Miasta Bielsk Podlaski przy uwzglednieniu przepiséw
ustawy z dnia 18 maja 2021 r. Prawo zamodwien publicznych (Dz. U. z 2022 r.
poz. 1710), chyba ze majq zastosowanie inne przepisy innych ustaw,
obejmujace:

a) ustugi sterylizacji i znakowania elektronicznego wraz z opieka nad
zwierzeciem w okresie rekonwalescencji przez okres nie dtuzszy niz 5 dni po
zabiegu,

b) ustugi kastracji i znakowania elektronicznego wraz z opiekg nad
zwierzeciem w okresie rekonwalescencji przez okres nie dtuzszy niz 5 dni po
zabiegu,

c) ustugi uspienia $lepego miotu,

d) udzielenia w razie koniecznosci innej niezbednej ustugi weterynaryjnej
o charakterze opiekunczo - leczniczym, w tym szczepienia przeciwko
wsciekliznie.
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2. Dokonywanie wydatkow bezposrednich z zastosowaniem trybu
wymienionego w ust.1 pkt. 2 moze by¢ realizowane w przypadku

1) zgtoszenia potrzeby wykonania ktdérejkolwiek ustugi przez Spotecznego
Opiekuna Psow, tylko w sytuacji gdy podejmie sie on petni¢ funkcje opiekuna
bezdomnego psa do czasu przeprowadzenia adopcji, a w przypadku
bezskutecznosci dziatan - umieszczenia go w schronisku.

2) uzyskania z innego zrddta informacji o takiej potrzebie przez pracownika
merytorycznego Referatu.

3. Zapotrzebowanie na ustuge weterynaryjng przez Spotecznego Opiekuna
Pséw bedzie zgtoszone na druku w brzmieniu wskazanym w zataczniku nr 4 do
niniejszego Regulaminu.

4. W przypadku, okreslonym w ust.2 pkt. 2, pracownik na te okolicznos¢
sporzadza notatke stuzbowq

5. Wypetniony i podpisany druk, o ktorym mowa w ust.3, stanowi¢ bedzie
wniosek o sfinansowanie ustugi ze srodkéw budzetu Miasta w ramach planu
finansowego Urzedu Miasta Bielsk Podlaski.

6. Spoteczny Opiekun Pséw zostanie niezwtocznie powiadomiony przez Referat
Gk o sposobie realizacji jego wniosku.

7. Ilos¢ wykonanych zabiegéw bedzie uzalezniona od mozliwosci finansowych
Miasta.

8. Miasto w sprawie przeprowadzenia ustug weterynaryjnych, o ktérych mowa
w ust.1 pkt 2, zawiera umowe z lekarzem weterynarii.

9. Pracownik Referatu Gk na wniosek, o ktéorym mowa w § 1 ust.2 pkt.5,
wydaje Spotecznemu Opiekunowi Pséw skierowanie bezdomnego psa na
wykonanie ustugi:

1) sterylizacji i znakowania elektronicznego wraz z opiekg w okresie
rekonwalescencji nie dtuzszym niz 5 dni po zabiegu, lub

2) kastracji i znakowania elektronicznego wraz z opiekg w okresie
rekonwalescencji nie dtuzszym niz 5 dni po zabiegu, lub

3) uspienia slepych miotow, lub

4) udzielenia psu w razie koniecznosci innej niezbednej ustugi weterynaryjnej
o charakterze opiekunczo - leczniczym,

zgodnie z brzmieniem, okreslonym w zalgczniku nr 5 do niniejszego
Regulaminu.

10. Pracownik Referatu Gk wydajac skierowanie, o ktérym mowa w ust.8,
przyjmuje jednoczesnie od Spotecznego Opiekuna Psow oswiadczenie
w brzmieniu, okreslonym w zataczniku nr 6 do niniejszego Regulaminu.
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11. Po wykonaniu przez lekarza weterynarii odpowiednio zabiegu sterylizacji
lub kastracji lub innej ustugi o charakterze opiekunczo-leczniczym i wskazanym
przez lekarza weterynarii okresie rekonwalescencji, w tym zdjeciu szwéw (chyba,
ze bedg to szwy rozpuszczalne), Spoteczny Opiekun Psow podejmuje dziatania
zmierzajgce do adopcji psa. W przypadku bezskutecznosci dziatan adopcyjnych,
ktére nie mogaq trwac diuzej niz 3 miesigce od dnia przejecia psa od lekarza
weterynarii po wykonanym zabiegu sterylizacji/kastracji/znakowania, pracownik
Referatu Gk zawiadamia schronisko celem umieszczenia psa w schronisku.

12. Spoteczny Opiekun Pséw, w przypadkach okreslonych w ust.8, staje sie
opiekunem psa na czas okreslony, tj. od dnia przejecia psa od lekarza
weterynarii do czasu przekazania psa w adopcje nowemu opiekunowi, lub do
schroniska.

13. Adopcje przeprowadza wybrane schronisko dla zwierzat lub Spoteczny
Opiekun Psow.

14. Spoteczny Opiekun Psdw w okresie podejmowania dziatan adopcyjnych
w stosunku do bezdomnego psa staje sie jego opiekunem.

Zasady powolania Spotecznego Opiekuna Psow.

§ 3. 1. Spotecznym Opiekunem Pséw moze zostac petnoletnia osoba fizyczna
lub organizacja spoteczna zajmujace sie ochrong zwierzat, ktore ztozyty wniosek
o wpisanie do Rejestru Spotecznych Opiekundw Psow oraz o$wiadczenie, ze
podejma dziatania zwigzane z adopcjg psa na druku w brzmieniu okreslonym
w zataczniku nr 1 niniejszego Regulaminu.

2. Weryfikacje wnioskow przeprowadza pracownik merytoryczny Referatu Gk.
O podjetej decyzji, nie majacej charakteru decyzji administracyjnej, Referat Gk
powiadamia pisemnie wnioskodawce w terminie 14 dni od dnia ztozenia wniosku.
Od decyzji odmownej nie przystuguje odwotanie.

3. Pracownik merytoryczny Referatu Gk prowadzi Rejestr Spotecznych
Opiekunow Psow.

4. Spoteczny Opiekun Psow wpisany do Rejestru, o ktorym mowa w ust.1,
nie traci statusu Spotecznego Opiekuna Pséw pomimo utraty mocy niniejszego
Regulaminu.

Dokarmianie bezdomnych psow, w tym zakup karmy i jej wydawanie.

8§ 4. 1. Spoteczny Opiekun Psdw w okresie sprawowania czasowej opieki nad
bezdomnym psem moze starac sie o przyznanie z Miasta darmowej karmy.

2. Karma przyznawana jest na pisemny wniosek Spotecznego Opiekuna Psdw,
o ktorym mowa w § 1 ust.2 pkt. 3 niniejszego Regulaminu.

3. O przyznaniu karmy i terminie jej odbioru Spoteczny Opiekun Psow
powiadomiony zostanie telefonicznie na podany we wniosku nr telefonu.
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4. Odmowy przyznania karmy dokonuje sie pisemnie wraz z uzasadnieniem.
5. Zakupu karmy dokonuje Miasto.

6. Karma bedzie wydawana Spotecznemu Opiekunowi Psdw we wskazanej
lecznicy weterynaryjnej lub sklepie.

7. Ilos¢ wydawanej karmy bedzie uzalezniona od mozliwosci finansowych
Miasta.

8. Spoteczny Opiekun Pséw potwierdza odebranie karmy w protokole zdawczo
- odbiorczym przygotowanym przez pracownika merytorycznego Referatu Gk
(druk w brzmieniu okreslonym w zataczniku Nr 3 niniejszego
Regulaminu).

9. Spoteczny Opiekun Pséw przy wykonywaniu czynnosci zwigzanych z opiekg
nad psami moze postugiwac sie innymi osobami. Ponosi on petng
odpowiedzialnos¢ za bezdomnego psa w okresie sprawowania nad nim opieki.

Kontrola wykorzystywania karmy wydawanej Spotecznym Opiekunom
Psow.

8§ 5. 1. Referat Gk przeprowadza kontrole czynnosci Spotecznych Opiekunéw
Psow. Kontroli podlega:

1) sposdb wykorzystania darmowej karmy przekazanej przez Miasto,
2) warunki, w jakich dokarmiane sg psy.

2. Referat Gk. nie ma obowigzku powiadamiania Spotecznego Opiekuna Pséw
0 zamiarze przeprowadzenia kontroli i terminie tej kontroli.

3. Z przeprowadzonej kontroli kontrolujgcy sporzadza notatke stuzbowa.

4. W razie stwierdzenia nieprawidtowosci podczas kontroli Spoteczny Opiekun
Psow moze zostac skreslony z Rejestru Spotecznych Opiekundw Pséw.

5. Spoteczny Opiekun Pséw, ktory zostat skreslony z Rejestru, nie moze
zosta¢ ponownie na nig wpisany przez okres 1 roku.

6. W przypadku potwierdzonego wykorzystywania darmowej karmy w inny
sposdb niz dokarmianie bezdomnych pséw, zwitaszcza jej marnotrawienie lub
sprzedaz, Spoteczny Opiekun Pséw zostanie obcigzony kosztami jej zakupu
i skreslony z Rejestru Spotecznych Opiekunéw Pséw bez mozliwosci ponownego
ubiegania sie o status Spotecznego Opiekuna Pséw.

8§ 6. Regulamin obowigzuje w okresie obowigzywania Programu opieki nad
zwierzetami bezdomnymi oraz zapobiegania bezdomnosci zwierzat na terenie
miasta Bielsk Podlaski w 2023 r.
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Zatacznik Nr 1 do Regulaminu w sprawie
szczegdtowych zasad podejmowania
interwencji w sprawie psow
bezdomnych w 2023r. przez Miasto
Bielsk Podlaski

Whiosek o wpisanie do rejestru spotecznych opiekunéw pséw bezdomnych

Ja nizej podpisany/a o$wiadczam, ze podejme dziatania zwigzane z adopcjg psa/pséw i do czasu
przekazania psa w adopcje lub do schroniska bede je systematycznie dokarmiat. W zwigzku z tym
prosze o wpisanie mnie do Rejestru Spotecznych Opiekunéw Psow. Nizej podaje niezbedne
informacje zwigzane z mojg osobg oraz prowadzong przeze mnie w tym zakresie dziatalnoscia
spoteczna.

Imie i nazwisko Spotecznego Opiekuna Pséw | |

Adres zamieszkania, numer telefonu | |

Bezdomne psy objete opieka, ilos¢ |

Miejsce przebywania bezdomnych pséw | |

Zobowiazuje sie informowac Urzagd Miasta Bielsk Podlaski o wszelkich zmianach danych, w tym o
fakcie zaprzestania udzielania zadeklarowanej przeze mnie pomocy psom.

Wyrazam dobrowolnie zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z
Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o
ochronie danych)( Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej, L 119, 4 maja 2016).

Bielsk Podlaski dn. |:| Podpis Spotecznego Opiekuna Pséwl
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Zatacznik Nr 2 do Regulaminu w sprawie
szczegdtowych zasad podejmowania
interwencji w sprawie psow
bezdomnych w 2023r. przez Miasto
Bielsk Podlaski
Whiosek o przyznanie bezptatnej karmy w celu dokarmiania bezdomnych pséw

Imie i nazwisko Spotecznego Opiekuna Pséw | |

Adres zamieszkania, numer telefonu | |

Bezdomne psy objete opieka, ilos¢ | |

Miejsce przebywania bezdomnych pséw |

llo$¢ karmien pséw w ciggu dnia | |

Psy dokarmiane sg w budynku */na zewnatrz*/ w innym miejscu |

*wtasciwe podkresli¢

Wyrazam dobrowolnie zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z
Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych)( Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej, L 119, 4 maja 2016).

Bielsk Podlaski dn.l Podpis Spotecznego Opiekuna Pséwl
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Zatacznik Nr 3 do Regulaminu w sprawie
szczegdtowych zasad podejmowania
interwencji w sprawie psow
bezdomnych w 2023r. przez Miasto
Bielsk Podlaski

Protokét zdawczo - odbiorczy

Pan/ Pani | |

zamieszkaty/a | |

legitymujacy/a sie dowodem osobistym nr | |

wydanym przez | |

potwierdza odbidr karmy w ilosci | |

przeznaczonej do dokarmiania bezdomnych pséw, zgodnie z wnioskiem z dnia |

Wyrazam dobrowolnie zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z
Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych)( Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej, L 119, 4 maja 2016).

Bielsk Podlaski dn.l Podpis Spotecznego Opiekuna Pséw |
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Zatacznik Nr 4 do Regulaminu w sprawie
szczegdtowych zasad podejmowania
interwencji w sprawie psow
bezdomnych w 2023r. przez Miasto
Bielsk Podlaski
Whiosek o sfinansowanie ze Srodkéw budzetu Miasta Bielsk Podlaski ushugi weterynaryjnej

dotyczacej bezdomnych pséow:

Imie i nazwisko Spotecznego Opiekuna Psow |
Adres zamieszkania, numer telefonu
Miejsce przebywania bezdomnych psow |
Sterylizacja i znakowanie elektroniczne bezdomnego psa wraz z opiekg w okresie
rekonwalescencji w okresie nie dtuzszym niz 5 dni po zabiegu:
- ilo$¢ zwierzat zgtoszonych do zabiegu: | |
- informacje dodatkowe: |
5. Kastracja znakowanie elektroniczne bezdomnego psa wraz z opieka w okresie
rekonwalescencji w okresie nie dtuzszym niz 5 dni po zabiegu:
- ilo$¢ zwierzat zgtoszonych do zabiegu: | |
- informacje dodatkowe: | |
6. US$pienie Slepego miotu
- ilo$¢ zwierzat zgtoszonych do zabiegu: | |
- informacje dodatkowe: | |
7. Udzielenie bezdomnym psom w razie koniecznosci innej niezbednej ustugi weterynaryjnej o
charakterze opiekuniczo — leczniczym
- ilo$¢ zwierzat zgtoszonych do zabiegu: | |
- informacje dodatkowe: | |
Wyrazam dobrowolnie zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z
Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych)( Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej, L 119, 4 maja 2016).

Bielsk Podlaski dn. |:| Podpis Spotecznego Opiekuna Pséw |

PwNRE
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Zatgcznik Nr 5 do REGULAMINU
okreslajgcego zasady podejmowania
interwencji w sprawie bezdomnych pséw
w 2023r. przez Miasto Bielsk Podlaski

URZAD MIASTA
Bielsk Podlaski
17-100 Bielsk Podlaski
ul. Kopernika 1

Gk. 6140 __].2023 Bielsk Podlaski, dnia |:|

Skierowanie bezdomnego psa nr|:| na wykonanie ustugi:

1. Sterylizacji/ kastracji/znakowania elektronicznego wraz z opiekg w okresie rekonwalescencji nie
dtuzszym niz 5 dni po zabiegu;

2. uspienia S$lepych miotow;

3. udzielenia w razie koniecznosci innej niezbednej ustugi weterynaryjnej o charakterze opiekurnczo —
leczniczym;

Niniejszym kieruje bezdomnego psa na wniosek (wg zatgcznika nr 4 Regulaminu)

zdnia:[_______ ] Pani/Pana | |

zam. | | tel.[ |

bedgcego Spotecznym Opiekunem Pséw na wykonanie ustugi | |

ktéra wykonana zostanie w gabinecie weterynaryjnym | |

Opis psow skierowanych do wykonania wyzej wymienionej ustugi:
1. Wiek:] |
2. Pted: | |
3. Aktualne miejsce przebywania zwierzecia: |
Podpis przedstawiciela Miasta Bielsk Podlaski|

Wyrazam dobrowolnie zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z
Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych)( Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej, L 119, 4 maja 2016).

Bielsk Podlaski dn. I:l Podpis Spofecznego Opiekuna Pséw |

Pouczenie:
1. Standardowy zabieg obejmuije:
1) wizyte kwalifikujgcg, w tym badanie kliniczne przed zabiegiem,
2) wykonanie standardowego zabiegu sterylizacji lub kastracji,
3) zapewnienie zwierzeciu opieki pooperacyjnej do czasu wybudzenia z narkozy, w tym podanie $rodka
przeciwbdlowego i antybiotyku,
4) wizyte kontrolng w gabinecie, w tym podanie antybiotyku oraz ewentualnie podanie Srodka
przeciwbdlowego,
5) kolejng wizyte kontrolng w gabinecie, obejmujgcg badanie kliniczne oraz zdjecie szwéw (chyba, ze
beda to szwy rozpuszczalne).
2. Spoteczny Opiekun Pséw zobowigzany jest do zapewnienia psu odpowiedniej opieki
w okresie pozabiegowym, zgodnej z zaleceniami lekarskimi z tym, ze Miasto finansuje pobyt psa w
okresie pozabiegowym / rekonwalescencji przez okres nie dituzszy niz 5 dni, natomiast Spoteczny
Opiekun Pséw zapewnia, ze dopilnuje zdjecie szwéw psu w Gabinecie Weterynarii wskazanym w
skierowaniu (chyba, ze beda to szwy rozpuszczalne) oraz zapewni psu opieke w terminie
okreslonym w § 2 ust.11 Regulaminu.
3. Zabieg musi zosta¢ wykonany w terminie do 30 dni od daty otrzymania skierowania na
zabieg.
Po uptywie tego terminu skierowanie jest niewazne.
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Zatacznik Nr 6 do Regulaminu w sprawie
szczegdtowych zasad podejmowania
interwencji w sprawie psow
bezdomnych w 2023r. przez Miasto
Bielsk Podlaski

Oswiadczenie Spotecznego Opiekuna Pséw o zapewnieniu przez niego opieki w okresie
pozabiegowym / rekonwalescencji

W zwigzku z otrzymaniem przeze mnie skierowania bezdomnego psa na zabieg | |

ja nizej podpisany/a o$wiadczam, ze bedgc Spotecznym Opiekunem Psdw, zarejestrowanym w ewidenc;ji
prowadzonej przez Urzad Miasta Bielsk Podlaski, zobowigzuje sie do:
1. dopilnowania, aby psu zostaty zdjete szwy po dokonanym zabiegu w Gabinecie Weterynarii, w ktérym
byt robiony zabieg, chyba, ze bedg to szwy rozpuszczalne.
2. zapewnienia psu odpowiedniej opieki w okresie pozabiegowym/rekonwalescencii, zgodnej
z zaleceniami lekarskimi do czasu adopcji psa lub umieszczenia psa w schronisku,

3. Pies w okresie sprawowania przeze mnie opieki bedzie przebywat pod adresem: Bielsk Podlaski,

ul. | | w np. domu mieszkalnym / garazu/ szopie/ piwnicy/ innym

miejscu | |

Wyrazam dobrowolnie zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z
Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych)( Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej, L 119, 4 maja 2016).

Bielsk Podlaski dn. I:I Podpis Spofecznego Opiekuna Pséwl
Skierowanie jest wazne 30 dni od daty otrzymania skierowania na wykonanie ustugi.
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Zatacznik Nr 7 do Regulaminu w sprawie

Piecze¢ gabinetu weterynarii

Poswiadczenie wykonania ustugi weterynaryjnej

Dotyczy skierowania nr

szczegdtowych zasad podejmowania

interwencji w sprawie pséw

bezdomnych w 2023r. przez Miasto

Bielsk Podlaski

| na zabieg weterynaryjny kastracji/ sterylizacji/znakowania

lub innej ustugi opiekuriczo — leczniczej wraz z pobytem i opiekg medyczng psa w okresie
rekonwalescencji:
Czes¢ wypetniana w Gabinecie Weterynaryjnym po zabiegu (po wypetnieniu do zwrotu przy fakturze)

1.

2
3
4.
5

Spoteczny Opiekun Pséw (imie i nazwisko) |

. Nazwa zabiegu | |

. Data przeprowadzenia zabiegul |

Wynagrodzenie za wykonanie zabiegu (brutto) |

. Pobyt i opieka medyczna psa w okresie rekonwalescencji, tj.

1) w okresie od| ldo | |

2) ilog¢ dni | |

3) wynagrodzenie za ustuge (brutto) |

6. Numer czipa | |

Bielsk Podlaski, dnia|:| Podpis i piecze¢ lekarza weterynarii |
Potwierdzam wykonanie wyzej wymienionego zabiegu i odbidr psa w dniu: |

Podpis Spotecznego Opiekuna Pséw |

Id: 6C8CO8EF-F373-4505-932A-E6956B97DE76. Podpisany

Strona 1



	Zarządzenie
	Paragraf 1
	Paragraf 2
	Paragraf 3
	Paragraf 4

	Zalacznik 1
	Zalacznik 1 Paragraf 1
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 1 Punkt 1
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 1 Punkt 1 Litera a
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 1 Punkt 1 Litera b
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 1 Punkt 1 Litera c
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 1 Punkt 1 Litera d

	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 1 Punkt 2
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 1
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 2
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 3
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 4
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 5
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 6
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 7
	Zalacznik 1 Paragraf 1 Ustęp 2 Punkt 8


	Zalacznik 1 Paragraf 2
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 1 Punkt 1
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 1 Punkt 2
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 1 Punkt 2 Litera a
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 1 Punkt 2 Litera b
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 1 Punkt 2 Litera c
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 1 Punkt 2 Litera d

	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 2
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 2 Punkt 1
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 2 Punkt 2

	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 3
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 4
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 5
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 6
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 7
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 8
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 9
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 9 Punkt 1
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 9 Punkt 2
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 9 Punkt 3
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 9 Punkt 4

	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 10
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 11
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 12
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 13
	Zalacznik 1 Paragraf 2 Ustęp 14

	Zalacznik 1 Paragraf 3
	Zalacznik 1 Paragraf 3 Ustęp 2
	Zalacznik 1 Paragraf 3 Ustęp 3
	Zalacznik 1 Paragraf 3 Ustęp 4

	Zalacznik 1 Paragraf 4
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 2
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 3
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 4
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 5
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 6
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 7
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 8
	Zalacznik 1 Paragraf 4 Ustęp 9

	Zalacznik 1 Paragraf 5
	Zalacznik 1 Paragraf 5 Ustęp 1 Punkt 1
	Zalacznik 1 Paragraf 5 Ustęp 1 Punkt 2
	Zalacznik 1 Paragraf 5 Ustęp 2
	Zalacznik 1 Paragraf 5 Ustęp 3
	Zalacznik 1 Paragraf 5 Ustęp 4
	Zalacznik 1 Paragraf 5 Ustęp 5
	Zalacznik 1 Paragraf 5 Ustęp 6

	Zalacznik 1 Paragraf 6

	Zalacznik 1.1 do Załącznika 1
	Zalacznik 1.2 do Załącznika 1
	Zalacznik 1.3 do Załącznika 1
	Zalacznik 1.4 do Załącznika 1
	Zalacznik 1.5 do Załącznika 1
	Zalacznik 1.6 do Załącznika 1
	Zalacznik 1.7 do Załącznika 1

	imię i nazwisko: 
	adres i numer telefonu: 
	ilość psów: 
	miejsce przebywania psów: 
	data: 
	czytelny podpis: 
	imię i nazwisko_1: 
	adres i numer telefonu_1: 
	ilość psów_1: 
	miejsce przebywania psów_1: 
	określić miejsce karmienia psów: 
	ilośc karmień psów w ciągu dnia: 
	data_1: 
	czytelny podpis_1: 
	imię i nazwisko_2: 
	adres: 
	numer dowodu osobistego: 
	organ wydający dowód: 
	ilość karmy: 
	data złożenia wniosku: 
	data_2: 
	czytelny podpis_2: 
	imię i nazwisko_3: 
	adres i numer telefonu_2: 
	miejsce przebywania psów_2: 
	ilość zwierzat zgłoszonych do sterylizcji: 
	ilość zwierząt zgłoszonych do kastracji: 
	ilość zwierząt zgłoszonych do uśpienia: 
	ilość zwierząt zgłoszonych do leczenia: 
	informacje dotyczące sterylizacji: 
	informacje dotyczące kastracji: 
	informacje dotyczące uśpienia: 
	informacje dotyczące leczenia: 
	data_3: 
	czytelny podpis_3: 
	data wniosku: 
	imię i nazwisko_4: 
	numer telefonu: 
	adres_1: 
	numer skierowania: 
	numer akt: 
	data_4: 
	czytelny podpis_4: 
	podpis przedstawiciela miasta: 
	płeć: 
	wiek: 
	nazwa usługi: 
	nazwa gabinetu weterynaryjnego: 
	miejsce przebywania zwierząt: 
	nazwa zabiegu: 
	data_5: 
	czytelny podpis_5: 
	nazwa ulicy: 
	podać miejsce: 
	pieczęć gabinetu weterynarii: 
	numer skierowania_1: 
	imię i nazwisko_5: 
	nazwa zabiegu_1: 
	data zabiegu: 
	wynagrodzenie brutto: 
	data od kiedy zwierzę przebywa w lecznicy: 
	data do kiedy zwierzę przebywało w lecznicy: 
	ilość dni: 
	numer czipa: 
	data_6: 
	podpis i pieczęć lekarza weterynarii: 
	czytelny podpis_6: 
	podać datę odbioru: 
	wynagrodzenie butto z pobyt i leczenie: 


