Zalacznik nr 2
do Regulaminu realizacji zadania pn.: ,,Zapobieganie
bezdomnosci zwierzat w Gminie Lelis’’

OSWIADCZENIE WELASCICIELA/OPIEKUNA ZWIERZECIA
O MIEJSCU ZAMIESZKANIA

W zwigzku ze ztozonym wnioskiem o dofinansowanie zabiegu sterylizacji/kastracji psow/suk
oraz kotéw/kotek — zwierzat wladcicielskich oraz kotdéw/kotek wolnozyjacych — posiadajacych
opiekuna, w ramach zadania pn. ,,Zapobieganie bezdomnos$ci zwierzat w Gminie Lelis”’

Adres zamieszkania wiasciciela/opiekuna zwierzecia:
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