Zalacznik Nr 2A
do Uchwatly Nr 649
Rady Miasta Konina
z dnia 31 marca 2010 r.

Konin, dnia .....eeeveeieieeeiiieeeeieee

Piecz¢ firmowa wnioskodawcy

URZAD MIEJSKI W KONINIE
Pl. Wolnai 1
62 — 500 Konin

WNIOSEK

0 udzielenie zezwolenia na prowadzenie dziataléa w zakresie
prowadzenia schronisk dla bezdomnych zwiekg

Dane przedsgbiorcy:
1. Imie i nazwisko lub nazwa przedghiorcy

2. Adres zamieszkania lub siedziba przegsiorcy:

3. Dane Petnomocnika:
(imi¢ i nazwisko lub nazwa, adres zamieszkania lub eadrel. fax., e-mail)

5. Okreslenie srodkéw technicznych, jakimi dysponuje przegbiorca w celu zapewnienia
prawidtowego wykonywania dziatalnei objetej wnioskiem:

A. Tabor specjalistyczny:

samochody przeznaczenie tadowfo rok forma wtadania
(typ i marka) pojemnad¢  produkcji



B. Inne uzgqdzenia techniczne i spgz specjalistyczny do wylapywania
i obezwtadniania zwierg:

urzadzenia ilg¢ funkcja forma wtadania
(typ i producent) przeznaczenie

6. Informacja o technologiach stosowanych lub przewidnych do stosowania przy
swiadczeniu ustug w zakresie dziataldoi objetej wnioskiem:

7. Proponowane zabiegi z zakresu ochronyodowiska i ochrony sanitarnej planowane
po zakoiczeniu dziatalngci:

8. Okreslenie terminu podgcia dziatalnasci objetej wnioskiem oraz zamierzonego czasu
jej prowadzenia:

(podpis)



ZAt ACZNIKI:

= Pdwiadczone za zgod®ké z oryginatem przez upowmiong osol kserokopie:
» zawiadczenia o wpisie do ewidencji dziatasobgospodarczej lub wypis z krajowego rejestdicsvego;
« dokumentow potwierdzagych tytut prawny do nieruchord, na ktorej lgdzie prowadzona dziatalé®objeta wnioskiem;
« decyzji 0 nadaniu weterynaryjnego numeru identyfjgaego;

= Zadwiadczenie o braku zaledit podatkowych i zalegkei w ptaceniu sktadek na ubezpieczenie zdrowotheshoteczne;

= Za$wiadczenia o przeszkoleniu 0os6b zatrudnionych wesi& posgpowaniu ze zwiergami oraz przepisow o ochronie zwigtz
= Umowa z lekarzem weterynarii;

= Inne

OPLATY :

optata skarbowa za wydanie decyzji



