Zddost o vyplaceni pfispévku na kastraci kocky/kocoura

Zadatel:

Jméno, pfijmeni, titul:

Adresa trvalého pobytu:

Telefon, e-mail:

Adresa veterinarni kliniky:

Prispévek na jedno zvire Pocet zvirat Celkem prispévek
Kastrace kocky 500 K¢
Kastrace kocoura 300 K¢

Castka k vyplaceni celkem

Pohlavi (samice/samec): Odhadovany vék kocky:

Zakrok proveden dne:

Cena kastrace:

Schvaleno a vyplaceno dne:

Vyplatil/a podpis + doklad:

Rozumim, Ze kastrace je zdravotni procedura, kterd mlze mit pozitivni vliv na zdravi mé kocky, a také
prispéje k regulaci populace kocek v nasi oblasti. Jsem pfipraven/a dodrzet jakékoli pFipravné kroky
nebo pozadavky, které jsou soucdsti tohoto procesu.

Beru na védomi, Ze Obec Krfenovice jakoZto spravce zpracovavd osobni Udaje v souladu s Obecnym
nafizenim o ochrané osobnich Gdajid. Osobni Udaje uvedené v Zadosti o prispévek jsou zpracovavany
pro ucely administrace a vyplaty prispévku. Osobni Udaje zpracovdvané za timto ucelem nejsou
predavany zddnému dalSimu pfijemci.

Datum: Podpis:




