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Zampe

MODULO DI RICHIESTA ADOZIONE

(Tutti i dati saranno trattati nel rispetto della normativa vigente sulla privacy)

¢ 1. DATI ANAGRAFICI

Nome e Cognome:

Data di nascita:

Luogo di nascita:

Codice Fiscale:

Documento di identita (tipo € numero):

Indirizzo di residenza:

CAP: Citta: Provincia:

Telefono:

Email:

Professione:

7Y 2. CANE PER CUI SI RICHIEDE L’ADOZIONE

Nome del cane:

Si tratta di:
L] cane proveniente da regione in Italia;

L] cane proveniente dall’estero.

4> 3.SITUAZIONE ABITATIVA

Abiti in:
L] appartamento;

[ casa con giardino.
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Il giardino ¢:
O recintato;

[ non recintato.

L’abitazione ¢:
L] di proprieta;

L in affitto (il proprietario ¢ informato dell’adozione? L1 Si [ No).

Quante persone vivono in casa?

Sono presenti bambini?
1 No
O Si (eta: )

Sono presenti altri animali?
L No

01 Si (specificare specie, sesso e se sterilizzati):

4. TEMPO E GESTIONE

Quante ore al giorno il cane resterebbe solo?

Hai gia avuto cani in passato?
0 No

L] Si (specificare razza e durata convivenza):

Sei disposto/a a:

L] effettuare percorso educativo se necessario;
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L] mantenere contatti con 1’associazione nel tempo;

L] accettare visita pre e post affido.

5. CONSAPEVOLEZZA
Sei consapevole che:

L] detenere cane ¢ un impegno per tutta la durata della vita dello stesso;
[] detenere un cane pud comportare esborsi (anche importanti) per spese veterinarie;

[ il cane adottato potrebbe richiedere maggiori attenzioni e maggior tempo per ambientarsi,

soprattutto nel primo periodo post adozione.

6. DICHIARAZIONI

Dichiaro che le informazioni fornite sono veritiere.
Mi impegno, in caso di esito positivo, a firmare il modulo di adozione previsto da Zampe

Senza Confini ODV ed a rispettarne le condizioni.

Data:

Firma:

+ INFORMATIVA PRIVACY

At sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR), 1 dati personali saranno utilizzati
esclusivamente per finalita legate alla procedura di adozione e non saranno ceduti a terzi.
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