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11-036 Gietrzwałd
Wniosek 

o uzyskanie zezwolenia na prowadzenie działalności w zakresie ochrony przed bezdomnymi zwierzętami na terenie Gminy Gietrzwałd

1. Imię i nazwisko lub nazwa oraz adres zamieszkania lub siedziby przedsiębiorcy ubiegającego się o zezwolenie:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

2. Numer identyfikacji podatkowej (NIP):

……………………………………………

3. Określenie przedmiotu i obszaru działalności:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
4. Określenie środków technicznych, jakimi dysponuje wnioskodawca w celu zapewnienia prawidłowego wykonywania działalności objętej wnioskiem:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
5. Informacja o technologiach stosowanych lub przewidzianych do stosowania przy świadczeniu usług w zakresie działalności objętej wnioskiem:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
6. Wnioskodawca planuje wykonać następujące zabiegi z zakresu ochrony środowiska                 i ochrony sanitarnej po zakończeniu działalności:

a. Usunąć poprzez unieszkodliwienie lub odzysk wszystkie zanieczyszczenia powstałe w wyniku prowadzonej działalności,

b. Obmyć oraz dokonać dezynsekcji oraz dezynfekcji wszystkich pojazdów oraz pomieszczeń służących prowadzonej działalności.

c. Inne ………………………………………………………………………………………...

………………………………………………………………………………………………
7. Termin podjęcia działalności objętej wnioskiem oraz okres, na jaki zezwolenie ma być udzielone:

………………………………………………………………………………………………………..

8. Sposób oznakowania pojazdu/pojazdów do przewozu zwierząt:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Załączniki:

1. Kopia zaświadczenia o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej lub odpis z Krajowego Rejestru Sądowego.

2. Zaświadczenie lub oświadczenie o braku zaległości podatkowych i zaległości w płaceniu składek na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne. Składając oświadczenie przedsiębiorca jest obowiązany do zawarcia w nim klauzuli następującej treści: „Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia”.

3. Kopia umowy lub pisemne oświadczenie lekarza weterynarii o zapewnieniu pomocy lekarsko-weterynaryjnej.

4. Kopia umowy z przedsiębiorcą prowadzącym schronisko dla bezdomnych zwierząt gwarantującej odbiór wyłapanych zwierząt lub kopia zaświadczenia o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej lub odpis z Krajowego Rejestru Sądowego potwierdzający prowadzenie przez wnioskodawcę schroniska dla bezdomnych zwierząt. 
5. Kopia umowy z podmiotem zajmującym się unieszkodliwianiem zwłok zwierzęcych na odbiór zwłok zwierzęcych.

6. Dowód uiszczenia opłaty skarbowej.
Informacje dodatkowe dla wnioskodawcy:

1. Zgodnie z art. 9 ust.1b ustawy z dnia 13 września 1996 r. o utrzymaniu czystości 
i porządku w gminach zezwolenie na prowadzenie działalności w zakresie ochrony przed bezdomnymi zwierzętami może zostać udzielone na czas oznaczony, nie dłuższy niż na 10 lat.
2. Opłata skarbowa za wydanie decyzji – zezwolenia wynosi: - na wykonywanie działalności gospodarczej - 616 zł; - pozostałe – 82 zł.

- podstawa prawna: ustawa z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej – załącznik do ustawy część III pkt. 44 ppkt.1) Dz. U. z 2006r. Nr 225, poz. 1635).

3. Uchwała nr XXXVI/370/2013 Rady Gminy Gietrzwałd z dnia 3 października 2013r.

Wnioskuję o wydanie zezwolenia na prowadzenie działalności w zakresie ochrony przed bezdomnymi zwierzętami. Świadoma/y odpowiedzialności karnej za podanie nieprawdziwych danych, prawdziwość danych zawartych we wniosku potwierdzam poniższym podpisem. 

……………………………..

            (podpis wnioskodawcy)

