wyg art. 21 Ustawy o ochronie zwierzat wykorzystywanych do celow naukowych lub
edukacyjnych

Podmiot wg ustawy/Uzytkownik wyznacza do wykonywania procedur osobe, ktora
posiada:
1.

dyplom ukonczenia studiow wyzszych na kierunku studiow w dziedzinie nauk biologicznych,
farmaceutycznych, medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych oraz

ukonczone szkolenie w zakresie przeprowadzania do§wiadczen na zwierzetach oraz

ktora co najmniej przez rok uczestniczyta w wykonywaniu procedur pod nadzorem osoby
wyznaczonej przez uzytkownika 1 uzyskata praktyczne umiejetnosci w tym zakresie

albo
2.

dyplom ukonczenia studiow wyzszych na kierunku studidw innym niz wymieniony w pkt 1
oraz

ukonczone studia podyplomowe lub szkolenie w zakresie przeprowadzania doswiadczen na
zwierzetach oraz

ktora co najmniej przez 2 lata uczestniczyta w wykonywaniu procedur pod nadzorem osoby
wyznaczonej przez uzytkownika i uzyskata praktyczne umiejetnosci w tym zakresie

albo
3.

wyksztalcenie $rednie i przygotowanie zawodowe zgodne z zakresem wykonywanych
procedur oraz

ktora co najmniej przez 2 lata uczestniczyta w wykonywaniu procedur pod nadzorem osoby
wyznaczonej przez uzytkownika i uzyskata praktyczne umiejetnosci w tym zakresie.



WNIOSEK

O wyznaczenie osoby wykonujgcej procedury na zwierzetach

(UWAGA: Formularz wypetni¢ komputerowo w programie Word. Odpowiednie dane wpisa¢ w szare pola, po
skonczeniu wydrukowac, podpisaé, mozna plik zapisa¢ na dysku. Przy wypetnianiu moze by¢ pomocna

instrukcja.)

A. DANE KIEROWNIKA JEDNOSTKI ZAREJESTROWANEJ JAKO UZYTKOWNIK

Imie Marcin

Nazwisko Kadej

Stopien/tytut naukowy

dr hab. inz. prof. UWr.

Stanowisko

Dziekan Wydziatu Nauk Biologicznych

Nazwa placowki Wydziat Nauk Biologicznych Uniwersytetu Wroctawskiego

Ulica, nr Przybyszewskieg 63 Miejscowos¢ Wroctaw Kod 51-148
B. DANE WNIOSKODAWCY

Imie Nazwisko

Stopien/tytut naukowy | Zawéd Stanowisko

Zaktad/Katedra Pracownia

Nazwa placowki

Ulica, nr Miejscowosé Kod

Telefon Faks Email

Uprzejmie prosze o wydanie zezwolenia na wykonywanie procedur na zwierzetach na
Wydziale Nauk Biologicznych Uniwersytetu Wroctawskiego we Wroctawiu na okres
(nie dluzej niz 5 lat, format dd/mm/rrrr) do dd/mm/rrrr — wpisuje wnioskodawca na
zwierzetach nastepujgcych gatunkéw/grup gatunkéw (zaznaczy¢): mysz [, szczur [, krélik
[ 1, chomik [], éwinka morska [_], nornica ruda [_], przepidrka japonska [], kura domowa
[ ], zaba wodna [_], inne (wpisac):

(Miejsce i data)

(Podpis wnioskodawcy)




OSWIADCZENIE wersja 1a
o kwalifikacjach osoby wystepujacej o wyznaczenie do wykonywania procedur
Nazwisko i imie:

1. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk biologicznych, farmaceutycznych,
medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

N

. [[] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk innych niz wyzej. nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

w

. ] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiéw z dziedziny nauk
biologicznych, farmaceutycznych, medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych

Nazwa uczelni , wydziatu , tytut
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

N

. [[] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiow innym niz wyzej. Nazwa
uczelni , wydziatu , tytut . (Jesli TAK, przejdz do punktéw 6 lub 7)

ol

. ] Dyplom ukonczenia szkoty $éredniej. Nazwa szkoty , (Jesli TAK, przejdz do 7)

(o2}

. L] Dyplom ukonczenia studiow podyplomowych.

Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [].

\‘

. ] Dokument potwierdzajgcy ukonczenie szkolenia z zakresu wykonywania procedur na
zwierzetach (wg. programu zawartego w Rozporzadzeniu....).

Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [_].

0o

. [ Staz pracy (uczestniczenie w do$wiadczeniach) umozliwiajgcy uzyskanie
praktycznych umiejetnosci w zakresie przeprowadzania doswiadczen na zwierzetach
przez okres co najmniej:

a) dwoch lat  [] b) jednego roku ]

Oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika o stazu pracy lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

W przypadku, gdy do tego stazu wchodzi okres pracy poza Uzytkownikiem, zatgczy¢ kopie
zezwolenia indywidualnego lub oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika (np. promotora,
Kierownika Pracowni, Katedry). Oswiadczenie wtasciwej osoby lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [_].

1. Wyjasnienia dodatkowe!:

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig ustawy z dnia 15 stycznia 2015 r. o ochronie zwierzat
wykorzystywanych do celéw naukowych lub edukacyjnych (Dz. U. poz. 266) i zobowigzuje sie do
przestrzegania przepiséw regulujgcych wykonywanie procedur na zwierzetach.

1 Jezeli wnioskodawca uwaza, ze powinien wyjasni¢ jakas kwestie, np. dotyczaca stazu pracy czy odbytych szkolen.



(Miejsce i data) (Podpis wnioskodawcy)
OSWIADCZENIE wersja 1b

o kwalifikacjach osoby wystepujacej o wyznaczenie do wykonywania procedur

Nazwisko i imig:

1. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk biologicznych, farmaceutycznych,
medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

2. [[] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk innych niz wyzej nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 6 lub 7)

3. [[] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiéw z dziedziny nauk
biologicznych, farmaceutycznych, medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych
Nazwa uczelni , wydziatu , tytut
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

4. [] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiow innym niz wyzej. Nazwa

uczelni , wydziatu , tytut . (Jesli TAK, przejdz do punktow 6 lub 7)
5. [] Dyplom ukonczenia szkoty $redniej. Nazwa szkoty , (Jesli TAK, przejdz do 7)
oraz

6. [] Dyplom ukonczenia studiéw podyplomowych.
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [].
lub
7. ] Dokument potwierdzajgcy ukonczenie szkolenia z zakresu wykonywania procedur na
zwierzetach (wg. programu zawartego w Rozporzadzeniu....).
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK []
oraz
8. [ Staz pracy (uczestniczenie w do$wiadczeniach) umozliwiajgcy uzyskanie
praktycznych umiejetnosci w zakresie przeprowadzania doswiadczen na zwierzetach
przez okres co najmniej:

a) dwoch lat  [] b) jednego roku [ ]

Oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika o stazu pracy lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

W przypadku, gdy do tego stazu wchodzi okres pracy poza Uzytkownikiem, zatgczy¢ kopie
zezwolenia indywidualnego lub oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika (np. promotora,
Kierownika Pracowni, Katedry). Oswiadczenie wiasciwej osoby lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [_].

2. Wyjasnienia dodatkowe?:

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig ustawy z dnia 15 stycznia 2015 r. o ochronie zwierzat
wykorzystywanych do celéw naukowych lub edukacyjnych (Dz. U. poz. 266) i zobowigzuje sie do
przestrzegania przepiséw regulujgcych wykonywanie procedur na zwierzetach.

(Miejsce i data) (Podpis wnioskodawcy)

2 Jezeli wnioskodawca uwaza, ze powinien wyjasnic jaka$ kwestig, np. dotyczaca stazu pracy czy odbytych szkolen.



OSWIADCZENIE wersja 2 a

o kwalifikacjach osoby wystepujgcej o wyznaczenie do wykonywania procedur

Nazwisko i imie:

1. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk biologicznych, farmaceutycznych,
medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

2. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk innych niz wyzej nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

3. [] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiéw z dziedziny nauk
biologicznych, farmaceutycznych, medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych

Nazwa uczelni , Wydziatu , tytut
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

4. [] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiéw innym niz wyzej. Nazwa
uczelni , wydziatu , tytut . (Jesli TAK, przejdz do punktéw 6 lub 7)

5. [] Dyplom ukonczenia szkoty $redniej. Nazwa szkoty , (Jesli TAK, przejdz do 7)

6. [] Dyplom ukonczenia studiéw podyplomowych.
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK []

7. [] Dokument potwierdzajgcy ukonczenie szkolenia z zakresu wykonywania procedur
na zwierzetach (wg. programu zawartego w Rozporzadzeniu....).

Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [].

8. [] Staz pracy (uczestniczenie w do$wiadczeniach) umozliwiajgcy uzyskanie
praktycznych umiejetnosci w zakresie przeprowadzania doswiadczen na zwierzetach
przez okres co najmniej:

a) dwoch lat  [] b) jednego roku  []

Oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika o stazu pracy lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

W przypadku, gdy do tego stazu wchodzi okres pracy poza Uzytkownikiem, zatgczy¢ kopie
zezwolenia indywidualnego lub oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika (np. promotora,
Kierownika Pracowni, Katedry). Oswiadczenie wiasciwej osoby lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

3. Wyjasnienia dodatkowes3:

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig ustawy z dnia 15 stycznia 2015 r. o ochronie zwierzat
wykorzystywanych do celéw naukowych lub edukacyjnych (Dz. U. poz. 266) i zobowigzuje sie do
przestrzegania przepiséw regulujgcych wykonywanie procedur na zwierzetach.

(Miejsce i data) (Podpis wnioskodawcy)

3 Jezeli wnioskodawca uwaza, Ze powinien wyjasnic jakas kwestig, np. dotyczaca stazu pracy czy odbytych szkolen.



OSWIADCZENIE wersja 2 b

o kwalifikacjach osoby wystepujgcej o wyznaczenie do wykonywania procedur

Nazwisko i imie:

1. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk biologicznych, farmaceutycznych,
medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)
2. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk innych niz wyzej nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)
3. [] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiow z dziedziny nauk
biologicznych, farmaceutycznych, medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych

Nazwa uczelni , wydziatu , tytut
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

4. [] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiow innym niz wyzej. Nazwa

uczelni , Wydziatu , tytut . (Jesli TAK, przejdz do punktéw 6 lub 7)
5. [ Dyplom ukonczenia szkoty $redniej. Nazwa szkoty , (Jesli TAK, przejdz do 7)
oraz

6. [] Dyplom ukonczenia studiéw podyplomowych.
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK []
lub

7. [ Dokument potwierdzajgcy ukonczenie szkolenia z zakresu wykonywania procedur na
zwierzetach (wg. programu zawartego w Rozporzgdzeniu....).
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [].
oraz
8. [ Staz pracy (uczestniczenie w doswiadczeniach) umozliwiajgcy uzyskanie
praktycznych umiejetnosci w zakresie przeprowadzania doswiadczen na zwierzetach
przez okres co najmniej:

a) dwoch lat  [] b) jednego roku [ ]

Oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika o stazu pracy lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

W przypadku, gdy do tego stazu wchodzi okres pracy poza Uzytkownikiem, zatgczy¢ kopie
zezwolenia indywidualnego lub oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika (np. promotora,
Kierownika Pracowni, Katedry). Oswiadczenie wtasciwej osoby lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

4. Woyjasnienia dodatkowe*:

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig ustawy z dnia 15 stycznia 2015 r. o ochronie zwierzat
wykorzystywanych do celéw naukowych lub edukacyjnych (Dz. U. poz. 266) i zobowigzuje sie do
przestrzegania przepiséw regulujgcych wykonywanie procedur na zwierzetach.

(Miejsce i data) (Podpis wnioskodawcy)

4 Jezeli wnioskodawca uwaza, ze powinien wyjasnic¢ jaka$ kwestig, np. dotyczaca stazu pracy czy odbytych szkolen.



OSWIADCZENIE wersja 3

o kwalifikacjach osoby wystepujgcej o wyznaczenie do wykonywania procedur

Nazwisko i imie:

1. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk biologicznych, farmaceutycznych,
medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

2. [] Stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk innych niz wyzej nadany przez
(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

3. [] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiéw z dziedziny nauk
biologicznych, farmaceutycznych, medycznych, weterynaryjnych lub rolniczych.
Nazwa uczelni , wydziatu , tytut

(Jesli TAK, przejdz do punktu 7)

4. [] Dyplom ukonczenia szkoty wyzszej na kierunku studiow innym niz wyzej. Nazwa

uczelni , wydziatu , tytut . (Jesli TAK, przejdz do punktéw 6 lub 7)

5. [] Dyplom ukonczenia szkoty $redniej. Nazwa szkoty , (Jesli TAK, przejdz do 7)

6. [] Dyplom ukonczenia studiéw podyplomowych.
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [].

7. Przygotowanie zawodowe zgodne z zakresem wykonywanych procedur
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [].
8. [] Dokument potwierdzajgcy ukonczenie szkolenia z zakresu wykonywania procedur
na zwierzetach (wg. programu zawartego w Rozporzadzeniu....).
Potwierdzona kopia odpowiedniego dokumentu w zatgczeniu — TAK [_].
9. [ Staz pracy (uczestniczenie w do$wiadczeniach) umozliwiajgcy uzyskanie
praktycznych umiejetnosci w zakresie przeprowadzania doswiadczen na zwierzetach
przez okres co najmniej:

a) dwoch lat  [] b) jednego roku [ ]

Oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika o stazu pracy lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

W przypadku, gdy do tego stazu wchodzi okres pracy poza Uzytkownikiem, zatgczy¢ kopie
zezwolenia indywidualnego lub oswiadczenie odpowiedniego zwierzchnika (np. promotora,
Kierownika Pracowni, Katedry). Oswiadczenie wtasciwej osoby lub kopia wczesniejszego
zezwolenia indywidualnego w zatgczeniu — TAK [].

5. Wyjasnienia dodatkowe?>;

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig ustawy z dnia 15 stycznia 2015 r. o ochronie zwierzat
wykorzystywanych do celéw naukowych lub edukacyjnych (Dz. U. poz. 266) i zobowigzuje sie do
przestrzegania przepiséw regulujgcych wykonywanie procedur na zwierzetach.

(Miejsce i data) (Podpis wnioskodawcy)

5 Jezeli wnioskodawca uwaza, Ze powinien wyjasnic jakas kwestig, np. dotyczaca stazu pracy czy odbytych szkolen.



