ZARZADZENIE NR 54/2025
WOJTA GMINY MAKOW
z dnia 30.09.2025 r

w sprawie ustalenia Regulaminu dofinansowania z budzetu Gminy Makow zabiegow
w ramach akcji ,,Kastracja/sterylizacja i znakowanie psow i kotéw nalezacych
do mieszkancow gminy Makow oraz kotow wolno zyjacych z terenu Gminy Makow
w2025 r”.

Na podstawie art. 30 ust. 1 1 2 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(t.j. Dz.U. 2025 poz. 1153.) w zwiazku z art. 11a ust. 3a ustawy z dnia 21 sierpnia 1997 r.
o ochronie zwierzat (t.j. Dz. U. 2023 poz. 1580 z pdzn. zm.) zarzadza si¢ co nastepuje:

§ 1. Niniejszy Regulamin okre$la zasady sterylizacji/kastracji pséw i kotow posiadajacych
wlasciciela/opiekuna, zasady sterylizacji/kastracji kotow wolno zyjacych oraz warunki
kwalifikacji do sterylizacji/kastracji w roku 2025.

§ 2. 1. Celem akcji jest zapobieganie bezdomnosci pséw i kotow, ograniczenie nadpopulacji
psow 1 kotéw oraz edukacja spoteczenstwa i promowanie prawidlowych postaw i zachowan
cztowieka w stosunku do zwierzat domowych.

2. Akcja dotyczy psow 1 kotow kwalifikujacych sie¢ do przeprowadzenia zabiegu
w znieczuleniu ogdélnym. O kwalifikacji zwierzgcia do zabiegu sterylizacji, kastracji lub
elektronicznego znakowania (czipowania) decyduje lekarz weterynarii w Przychodni dla
zwierzat ,Veterinarius” S.C. z siedzibg w Skierniewicach ul. Miedniewicka 25,
96-100 Skierniewice, z ktorym Gmina zawarta umowe¢ na wykonywanie zabiegdéw
kastracji/sterylizacji zwierzat.

3. Zabiegi elektronicznego znakowania (czipowania) psOw wykonywane s3 wraz
z zabiegami sterylizacji lub kastracji. W przypadku odmowy wykonania zabiegu
elektronicznego znakowania (czipowania) psoOw nieposiadajacych czipa lub wpisania do
mi¢dzynarodowej bazy danych Saffe-Animal, wtasciciel/opiekun zwierzgcia traci prawo do
dofinansowania zabiegu, o ktérym mowa w niniejszym zarzadzeniu. Wymagane jest, aby
zwierze posiadato aktualne szczepienie przeciwko wsciekliznie.

§ 3. 1. Zainteresowany wilasciciel/opiekun zwierzgcia zobowigzany jest do zlozenia
wniosku do W¢jta Gminy Makdéw o przyznanie dofinansowania zabiegu sterylizacji/kastracji
zwierzecia oraz elektronicznego znakowania (czipowania) psa, ktorego wzor stanowi zatacznik
nr 1 do niniejszego Zarzadzenia. Przyjmowanie wnioskéw rozpocznie si¢ od dnia 09.10.2025r.

2. W przypadku, gdy zabieg ma dotyczy¢ kota wolno zyjacego spoteczny opiekun kotow
wolno zyjacych zglasza potrzebe wykonania zabiegu bezposrednio w Referacie Gospodarki
Komunalnej w Urzedzie Gminy w Makowie. Ze zgloszenie sporzadzana jest notatka shuzbowa.

3. Dofinansowanie dotyczy zwierzat powyzej 6-go miesigca zycia oraz kwalifikujacych sig
do zabiegu 1 znieczulenia ogdlnego.

4. Dofinansowanie zabiegu przez Gming obejmuje: rozpoznanie wieku zwierzgcia oraz
przeprowadzenie badania stanu zdrowia, jako czynnikéw kwalifikujacych si¢ do zabiegu,
przeprowadzenie zabiegu w znieczuleniu ogdlnym, zapewnienie opieki pooperacyjnej do czasu
wybudzenia z narkozy, zmiang opatrunkow 1 podanie lekéw wytacznie w zakresie zwigzanym
wykonanym zabiegiem kastracji/sterylizacji.



5. Dofinansowaniu nie podlegaja koszty: odrobaczenia, odpchlenia, szczepien,
dodatkowego leczenia w razie nieprzewidzianych powiktan Wynlkajqcych z niezastosowania
si¢ przez wilasciciela/opiekuna do zalecen lekarza weterynaru zastosowania kaftanika
pooperacyjnego/kotierza dla zwierzecia oraz transportu do 1 z gabinetu weterynaryjnego oraz
koszty pobrania krwi i ekg serca.

6. O dofinansowaniu kastracji/sterylizacji oraz elektronicznego znakowania (czipowania)
zwierzat decydowac bedzie kolejnos$¢ ztozenia wniosku/zgloszenia.

7. Wnioskodawcy, ktorzy zakwalifikuja si¢ do dofinansowania zabiegu zwierzecia,
otrzymajg informacj¢ telefoniczng w terminie 10 dni roboczych od dnia ztozenia wniosku,
celem odbioru skierowania, ktorego wzor stanowi zatacznik nr 2 do niniejszego Zarzadzenia.
Whioski niezakwalifikowane z powodu wykorzystania limitu $rodkow lub niespetnienia
kryteriow uprawniajacych do dofinansowania, zostang pozostawione bez odpowiedzi.

8. Informacja o zakonczeniu przyjmowania wnioskow, z powodu wyczerpania puli
srodkow finansowych, zostanie udostgpniona na tablicy ogloszen w Urzedzie Gminy w
Makowie oraz na stronie internetowej Gminy Makow: https://www.gminamakow.info/ oraz na
portalu spoteczno$ciowym Facebook.

9. Rejestr wnioskow oraz zgloszen, o ktorych mowa w § 3 ust. 2 prowadzony jest przez
Referat Gospodarki Komunalnej w Urzedzie Gminy w Makowie.

10. W obrebie jednej nieruchomos$ci (punktu adresowego) wtasciciel/opiekun kilku
zwierzat domowych (pséw/kotéw) moze ubiegaé si¢ o przyznanie dofinansowania zabiegu
wylacznie dla jednego zwierzecia.

11. Gmina Makow dofinansuje 100% kosztow zabiegu, za§ wlasciciel/opiekun zwierzecia
jest zobowigzany do pokrycia pozostalych kosztow zabiegu (wkiad wlasny).
Wiasciciel/opiekun uiszcza wktad wlasny bezposrednio przed zabiegiem u lekarza weterynarii
realizujgcego ustuge, z ktérym Gmina Makoéw zawarta umowe 1 ktérego adres podany bedzie
w skierowaniu na zabieg kastracji/sterylizacji zwierzecia. Nieuiszczenie wkiladu wilasnego
skutkuje odmowa wykonania zabiegu przez lekarza weterynarii i utrata dofinansowania przez
wlasciciela/opiekuna zwierzgcia. W takim przypadku dofinansowanie do zabiegu zostanie
przyznane nast¢pnemu wnioskodawcy, zgodnie z kolejnoscig wptywu wnioskdéw/zgloszen.

12. W przypadku wczesniejszego oznakowania psa mikroczipem identyfikacyjnym
wlasciciel/opiekun nie ponosi juz kosztow oznakowania.

13. Doktadny termin wykonania zabiegu wlasciciel/opiekun zwierzgcia ustala
bezposrednio z lekarzem weterynarii pod numerem telefonu: (0-46) 833-35-14.

14. Zabieg kastracji/sterylizacji lub elektronicznego znakowania psow wtasciciel/opiekun
zwierzecia obowigzany jest wykona¢ w terminie do dwdch miesigcy od daty skierowania na
zabieg. Niewykonanie zabiegu w powyzszym terminie skutkuje utrata dofinansowania przez
wlasciciela/opiekuna zwierzgcia. W takim przypadku dofinansowanie do zabiegu zostanie
przyznane nastepnemu wnioskodawcy, zgodnie z kolejnoscig wptywu wnioskdéw/zgloszen.

15. W przypadku gdy pies lub kot nie be;dzw mogt by¢ poddany zabiegowi kastracji lub
sterylizacji z uwagi na jego stan zdrowotny, zwierze podlega wykluczeniu z akcji. W takim
przypadku dofinansowanie do zabiegu zostanie przyznane nastgpnemu wnioskodawcy, zgodnie
z kolejnoscig wptywu wnioskow/zgtoszen.

16. O wykluczeniu zwierzgcia z akcji z uwagi na stan zdrowotny, lekarz weterynarii
informuje Referat Gospodarki Komunalnej Urzgdu Gminy Makéw pod numerem telefonu:
46 831-08-32 w terminie do siedmiu dni od dnia powzigcia tej informacji.

17. Gmina nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku ewentualnych powiklan
pooperacyjnych, spowodowanych ryzykiem poddania zwierze¢cia zabiegowi oraz kosztow
zwigzanych z ich leczeniem, jak réwniez w przypadku ujawnienia nieprzewidzianych
okolicznosci w trakcie zabiegu.



§ 4. 1. Realizacja wnioskow o dofinansowani zabiegéw sterylizacji lub kastracji psow
1 kotow/zgloszen prowadzona bedzie do chwili wyczerpania puli sSrodkéw finansowych na ten
cel, jednak nie dtuzej niz do dnia 30 grudnia 2025 roku.

2. Wysoko$¢ srodkoéw przeznaczonych na dofinansowanie zabiegéw sterylizacji/kastracji
psow/kotow w 2025 roku wynosi 20.000,00 zi.

§ 5. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Woéjt Gminy

Jerzy Stankiewicz



Zatacznik nr 1
do Zarzadzenia Nr 54/2025

Wojta Gminy Makow z dnia
30.09.2025 1.
Makow, dnia ........ooovvvviiinnnn.
.............. ( lmlqlnaZWlSko)
PESEL
Ceeeeeeeea (adreszamleSZkama) .........
( numer telefonu) Wé_]t Gmlny Mako’w

ul. Akacjowa 2A
96-124 Makow

WNIOSEK
o przyznanie dofinansowania zabiegu sterylizacji/kastracji psa/kota oraz elektronicznego
znakowania psa w ramach Akcji ,,Kastracja/sterylizacja i znakowanie pséw i kotow nalezacych

do mieszkancéw gminy Makow oraz kotdow wolno zyjacych z terenu Gminy Makow
w2025 1.

Zwracam si¢ z wnioskiem o przyznanie dofinansowania do zabiegu:

Rodzaj zabiegu (wlasciwe zaznaczy?):

kastracja kocura

sterylizacja kotki

kastracja i elektroniczne znakowanie psa

sterylizacja i elektroniczne znakowanie suki

kastracja psa (w przypadku, gdy pies zostat wczesniej oznakowany chipem)

O sterylizacja suki (w przypadku, gdy pies zostal wczesniej oznakowany chipem)
Oswiadczam, ze jestem wlascicielem/opiekunem zwierzecia:

Oooooad

Imi¢ zwierzecia .......ovvvvvinnn..... Wieki. oo
Rasa:......cooviiiiii UmaszCzenie........c.ovvvvinninninnannannnn.
Waga:. ..o

(wymagany dokument potwierdzajqgcy zaszczepienie).
NI MiKroCZIpU......vveeeeveeeeiieeieeeiee e (jezeli zwierze jest oznakowane).

Wyrazam zgode¢ na przeprowadzenie wskazanego zabiegu u w/w zwierzecia.

Wyrazam zgode¢ na trwale oznakowanie psa/suki za pomoca elektronicznego
identyfikatora (czipa) oraz rejestracj¢ w miedzynarodowej bazie danych Saffe-Animal.

Zobowiazuj¢ si¢ do opieki nad zwierzgciem w okresie pozabiegowym zgodnie
z zaleceniami lekarza weterynarii. W przypadku wystgpienia, podczas zabiegu Ilub
bezposrednio po nim, konieczno$ci przeprowadzenia innych zabiegdw leczniczych i podania
lekéw lub zastosowania kaftanika pooperacyjnego/kothierza dla zwierzecia zobowiazuje si¢ do
poniesienia kosztow z tym zawigzanych.

Oswiadczam, ze zapoznalem/am si¢ z Regulaminem dofinansowania z budzetu Gminy
Makow zabiegbw w ramach akcji ,,Kastracja/sterylizacja i znakowanie psow i kotow
nalezacych do mieszkancow gminy Makoéw oraz kotow wolno zyjacych z terenu Makéw w
2025 r.”, ustalonym Zarzadzeniem Wojta Gminy Mak 6 w Nr 54/2025 z dnia
30.09.2025 r.

(czytelny podpis wnioskodawcy)









