
 

DATA  WYPEŁNIENIA ANKIETY:                                      IMIE PSA 

 

. Proszę podać swoje dane:  

 imię i nazwisko:  

 adres zamieszkania:  

 numer telefonu:  

 wiek:  

-facebook(jeśli jest) :  

 

1. Miejsce zamieszkania.  Zaznacz „x” 

 

DOM  

MIESZKANIE  

 

 Jeżeli w domu to gdzie pies będzie spał ? Zaznacz „x” 

 Jeśli w domu to, czy podwórko jest ogrodzone z każdej strony ?  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 Jeśli kojec/buda- opisz dokładnie warunki. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 Czy dom/mieszkanie jest własnościowe czy wynajmowane?  

 

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

 Jeśli wynajmowane, to czy właściciel zgadza się na psa?  

TAK NIE 

 

 Jeśli wynajmowane, proszę podać kontakt do właściciela mieszkania. (Numer do kontaktu oraz 

imię i nazwisko) 

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

 Jeżeli w mieszkaniu, to na którym piętrze, i czy jest winda ?  

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

DOM (w środku z domownikami)  

KOJEC/BUDA  

INNE  



 

2. Ile osób mieszka z Tobą mieszka, w jakim one są wieku?  

 

………………………………………………………………………………………………… 

................................................................................................... 

3. Jeśli są dzieci, to czy miały kontakt z psami ?          

TAK NIE 

 

4. Jak domownicy reagują na pomysł adopcji psa ?   Zaznacz  „x” 

 

Wszyscy domownicy są zgodni i gotowi na adopcję psa.  

Głównie dzieci namawiają na psiaka i marzą o nowym domowniku.  

Część domowników jest „ZA”, a część musi się jeszcze przekonać to tego pomysłu.  

 

5. Czy ktoś z rodziny ma alergię na psią ślinę lub sierść?            

TAK NIE 

 

6. Czy w Twoim domu obecnie  są inne zwierzęta?  

TAK NIE 

 Jeśli tak, to jakie?  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

7. Czy w Twojej rodzinie były wcześniej zwierzęta?  

TAK NIE 

 

 Jeśli tak to: 
 

 Jakie to były zwierzęta ?  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 Ile z Wami żyły i co się z nimi stało ? 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 Czy były sterylizowane ?   

TAK NIE 

 

 Na co chorowały? 
 

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

 Czy miały małe ? (ile razy ?) 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 



 

8. Jak będą wyglądały spacery ? Zaznacz „x” 

Mam na tyle dużą posesje, że pies będzie biegał i 
załatwiał się na posesji i nie ma potrzeby spacerów. 

 

Mam sporą posesje, pies będzie biegał i załatwiał się 
na posesji a od czasu do czasu pójdziemy na spacer. 

 

Regularne spacery.  

 

 Jeśli planujesz spacery to: 

 Ile ich będzie dziennie ?  

 

…………………………………………………. 

 Czy planujesz puszczać psiaka bez smyczy ? Jeśli tak to kiedy ? 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

9. Czy będzie miał możliwość wychodzenia na zewnątrz bez opieki? Jeśli tak, to czy okolica jest 

bezpieczna?  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

10. Czy planujesz wydatki związane z zakupem niezbędnych akcesoriów  i zdaje sobie sprawę z 

kosztów, jakie wynikają z posiadania zwierzęcia ? 

TAK NIE 

 

11. Czy jesteś przygotowany/a na wydatki związane z koniecznymi szczepieniami, regularnym 

odrobaczaniem psa oraz z wydatkami związanymi z ewentualną chorobą?    

TAK NIE 

 

12. Czym zamierzasz karmić psa?   

ZAZNACZ  X  I OPISZ (można wybrać kilka opcji). 

 

 
 

Karma sucha Proszę podać  przykład(nazwę karmy): 
 
 

 
 

Karma mokra Proszę podać  przykład(nazwę karmy): 
 
 
 

 Jedzenie z 
obiadu  

Proszę podać przykład: 
 
 

 
 

BARF  
 
 

 
 
 

Dieta gotowana Proszę podać przykład: 



 

 
13. Czy zdajesz sobie sprawę, że w pierwszym okresie po adopcji 

pies może sprawiać kłopoty, np. zniszczyć coś w domu, 
przekopać ogródek, wyć pod nieobecność domowników, 
załatwiać się w domu, mieć biegunkę.      
 

TAK NIE 

 

14. Czy jesteś gotowy to znieść oraz w razie konieczności podjąć się 

pracy z psem? A jeżeli to nie zda rezultatu czy bierzesz pod uwagę możliwość skorzystania z 

pomocy szkoleniowca?  

         

TAK NIE 

 

15. Jaki jest Twój stosunek do sterylizacji/kastracji zwierząt?  Zaznacz „x” i opisz. 

JESTEM ZA Dlaczego?  

 

JESTEM 
PRZECIW 

Dlaczego? 

 

 

16. Pies może żyć ponad 15 lat, czy w związku z tym przewidziane jest miejsce dla niego w życiu 

rodziny na tak długo? 

TAK NIE 

 

 W przypadku śmierci, czy choroby, kto zajmie się adoptowanym przez Ciebie psem ? 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

17. Co się będzie działo z psem w czasie Twoich wyjazdów, wakacji itp.?  

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

18. Z usług jakiego weterynarza dotychczas korzystałeś mając uprzednio zwierzę, bądź z usług 

jakiego weterynarza zamierzasz korzystać?  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

17. Ile godzin dziennie pies będzie pozostawał sam w domu?  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 



 

18. Czy jesteś świadomy, że szczeniak potrzebuje więcej uwagi i 

zabawy niż pies dorosły?  * pytanie dotyczy wyłącznie adopcji szczeniaka w 

innym przypadku pominąć 

TAK NIE 

 

19. Czy jesteś  świadomy, że szczeniak może gryźć meble, przegryzać 

kable itd.?  
* pytanie dotyczy wyłącznie adopcji szczeniaka w innym przypadku pominąć 

TAK NIE 

 

20. Czy jesteś gotowy  podpisać umowę adopcyjną, w której ważnym punktem będzie deklaracja 

kastracji/sterylizacji psa, oraz że pies NIGDY nie trafi na ulicę albo do schroniska, a w razie, 

gdybyś  jednak nie mógł/a go zatrzymać, oddasz go  wyłącznie przedstawicielowi Fundacji?  

TAK NIE 

 

21. Czy zgodzisz się na wizytę wolontariusza w swoim domu?  

TAK NIE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH 

OSOBOWYCH  

 

 

 

1.Administratorem  danych osobowych jest Stowarzyszenie Pomocy 

Zwierzętom Azyl z siedzibą ul. Fabryczna 97, Gorzów Wlkp. 66-400 

2. Dane osobowe udostępnione Administratorowi będą przetwarzane zgodnie z Rozporządzeniem 

Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony 

osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 

takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46 (ogólne rozporządzenie o ochronie danych – RODO), 

art. 6 ust 1. lit b) – przetwarzanie jest niezbędne do wykonania umowy, której stroną jest osoba, 

której dane dotyczą, lub do podjęcia działań na żądanie osoby, której dane dotyczą, przed zawarciem 

umowy; art. 6 ust 1 lit f) – przetwarzanie jest niezbędne do celów wynikających z prawnie 

uzasadnionych interesów realizowanych przez administratora w przypadku, gdy nie dojdzie do 

zawarcia umowy adopcyjnej;  

3. Dane osobowe przetwarzane będą w celu zawarcia i wykonania umowy adopcyjnej a w przydatku, 

gdy do zawarcia umowy adopcyjnej nie dojdzie w celach statystycznych, dokumentacyjnych, ochrony 

interesów Administratora.  

4. W związku z przetwarzaniem danych w celach o których mowa w pkt 3 odbiorcą Pani/Pana danych 

osobowych mogą być: pracownicy Urzędu Miasta Gorzowa Wlkp. oraz Międzynarodowej Bazy 

Danych SAFE-ANIMAL, jak również upoważnieni pracownicy instytucji funkcjonujących na podstawie 

odrębnych przepisów (min. Ustawy z dnia 29 stycznia 2004 o Inspekcji Weterynaryjnej).  

5. Dane osobowe będą przechowywane przez czas wykonania umowy adopcyjnej (na ogół czas życia 

zwierzęcia) a po ustaniu celu przez okres realizacji obowiązku przechowywania dokumentów i ich 

archiwizacji na podstawie odrębnych przepisów. W przypadku, gdy nie nastąpi zawarcie umowy dane 

będą przechowywane przez okres 2 miesięcy. 

 6. W związku z przetwarzaniem danych osobowych przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do treści 

swoich danych, do ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia 

sprzeciwu wobec przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych. 

 7. W przypadku powzięcia informacji o niezgodnym z prawem przetwarzaniu danych osobowych 

przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.  

8. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest dobrowolne, niemniej stanowi warunek 

dokonania adopcji zwierzęcia i zawarcia związanej z tym umowy adopcyjnej a nie podanie danych 

uniemożliwi adopcji zwierzęcia i zawarcia umowy 

 

DATA I PODPIS OSOBY ZAINTERESOWANEJ ADOPCJĄ 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………… 


