
Ill.mo Sig. SINDACO del Comune di 
 MAZARA DEL VALLO 

                                                                         Per il tramite POLIZIA MUNICIPALE 
                                                                 -Ufficio RANDAGISMO- 

Prot. Uscita________del___/____/_____/ 
 

 
Il sottoscritto_______________________________, nato a ______________________________  il____/___/____, 
 
residente a___________________________ nella Via __________________________,n°____, con estremi  
 
documento_________________________. nr.___________________, rilasciata dal_________________________  
 
di___________________ il____/____/______     Codice Fiscale ________________________________________,  
 
Utenza telefonica_______/__________________________ 

 
CHIEDE 

 
Di avere in ADOZIONE n°_____cane/i randagio/i  ricoverato presso il Rifugio Sanitario Municipale avente/i le 
 
seguenti caratteristiche segnaletiche: 
  
Razza_______________colore___________________sesso_______________Microchip nr____._____________,  
 
età_______sterilizzato  SI    NO  segni particolari____________________________________________________ 
 
Il sottoscritto, consapevole di tutte le conseguenze di legge derivanti dal possesso di un cane e degli obblighi  
 
sanitari e profilattici, dichiara, sotto la propria responsabilità: 
 

 Di possedere le strutture idonee alla detenzione del/i, sito in _________________via_____________nr.___ 
 

 Di adottare tutte le precauzioni per non arrecare disturbo al vicinato; 
 

 Di autorizzare il personale di vigilanza a saltuari controlli dei locali adibiti a dimora del/i  cani in oggetto; 
 

 Di impegnarsi ad eseguire tutte le profilassi preventive: sverminazioni,vaccini,filaria ect. Che il Veterinario di fiducia 
riterrà opportune e di segnalarli sull’apposito libretto sanitario intestato all’animale; a provvedere per tutta la vita 
dell’animale ad un’alimentazione adeguata e ad ulteriori cure eventualmente necessarie che non potranno essere in 
alcun caso richieste al Rifugio Sanitario Municipale; 

 
 Di non cederlo se non prima di aver effettuato il cambio di proprietà presso l’anagrafe canina. 

ALLEGATI: 
Fotocopia Carta D’Identità 
Fotocopia Codice Fiscale 

INFORMATIVA SULL’USO DEI DATI PERSONALI 
Ai sensi dell’articolo 13 del D.lgs.vo n.196/03 si informa che il trattamento dei dati personali forniti in relazione all’oggetto e finalizzato unicamente al  
procedimento riguardante lo stesso ed avverrà presso il Comune di Mazara del Vallo con l’utilizzo di procedure anche informatizzate, nei modi e nei limiti  
necessari per perseguire le predette finalità. 
I dati potranno venire a conoscenza dei responsabili e/o incaricati del trattamento addetti alla struttura dell’Ente. 
Il conferimento dei dati è necessario/obbligatorio per l’istruzione della pratica e la loro mancata indicazione potrà comportare l’impossibilità di avviare la  
pratica o di proseguirla o di effettuare alcune operazioni. 
Agli interessati sono riconosciuti i diritti di cui all’articolo 7 del citato Codice e il diritto di accedere ai propri dati personali, di chiedere la rettifica,  
l’aggiornamento e la cancellazione, se incompleti, erronei o raccolti in violazione della legge, nonché di opporsi al loro trattamento per motivi legittimi,  
rivolgendo le richieste a questo Comune. 
Obblighi dei proprietari e detentori ai sensi della Legge Regionale n.15/2000, i proprietari o detentori dei cani iscritti all’anagrafe devono segnalare  
all’area di sanità pubblica veterinaria delle aziende unità sanitarie locali competenti per territorio: 

1. Entro giorni 30 la cessione a qualsiasi titolo dell’animale; 
2. Entro giorni 30 il cambio della propria residenza; 
3. Entro giorni 15 la morte dell’animale(la denuncia di morte dell’animale ai fini della cancellazione dell’anagrafe corredata da certificazione 

rilasciata da un medico veterinario) 
4. Entro giorni 3 la scomparsa dell’animale. 

(SEGUE) 



Le violazioni delle prescrizioni di cui ai punti 1),2) e 3 comportano una sanzione amministrativa da €.86,00 a €.289,00, la violazione della 
prescrizione di cui al punto 4) comporta una sanzione amministrativa da €.578,00 a €.1.733,00. 

E’ vietato l’abbandono dei cani, le violazioni comportano una sanzione amministrativa da  €.578,00 a €.1.733,00 .                                                                                                                                
I proprietari o detentori dell’animale, in caso di sopravvenuta e giustificata impossibilità al mantenimento del cane, devono richiedere al comune di essere  
autorizzati a consegnarlo presso i canili pubblici o privati 
In caso di morte del proprietario, se gli eredi rinunciano alla proprietà dell’animale, il comune si fa carico del mantenimento dello stesso presso strutture  
pubbliche o convenzionate. 
All’abbandono è equiparato il mancato ritiro, entro 15 giorni dal ricevimento della raccomandata, del cane presso il canile o altra struttura in cui trovasi  
ricoverato a seguito di ritrovamento o per altro motivo. 
Il sottoscritto, sopra identificato, dichiara, sotto la propria responsabilità: 

1. Di aver ricevuto la scheda identificativa del cane; 
2. Di avere preso visione degli obblighi del proprietario e del detentore ai sensi della legge regionale n.15/2000 del 3 luglio 2000; 
3. Di autorizzare il trattamento dei propri dati e di quelli dell’animale in un archivio telematico; 
4. Di avere facoltà per autorizzare le condizioni del punto 3); 
5. Di autorizzare il trattamento dei propri dati in conformità al decreto legislativo n.196/2003. 

 
Mazara Del Vallo, li___/____/______ 

 
                        Il richiedente 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Visto N.O. all’adozione del cane di cui sopra 
Il Gestore della Struttura Referente del Sindaco(DD 98/13 e O.S.153/09) 

Isp.C. Filippo Passanante 
 

 
 
Il sottoscritto_______________________________, nato a ______________________________  il____/___/____, 
 
residente a___________________________ nella Via __________________________,n°____, con estremi  
 
documento_________________________. nr.___________________, rilasciata dal_________________________  
 
di___________________ il____/____/______     Codice Fiscale ________________________________________,  
 
Utenza telefonica_______/_______________________ 
 
DELEGA AL RITIRO DEL CANE E DEI DOCUMENTI DELLO STESSO: 
 
Il signor_______________________________, nato a ______________________________  il____/___/____, 
 
residente a___________________________ nella Via __________________________,n°____, con estremi  
 
documento_________________________. nr.___________________, rilasciata dal_________________________  
 
di___________________ il____/____/______     Codice Fiscale ________________________________________,  
 
nella qualità di autotrasportatore di animali vivi con mezzo targato________________di proprietà di_____________________ 
 
con estremi dell’Autorizzazione sanitaria n° ____________del ____________rilasciata dall’ASP di______________________ 
 
che si allega in copia alla presente Delega. 
 

Visto N.O. alla consegna del cane al delegato 
Il Gestore della Struttura Referente del Sindaco (DD 98/13 e O.S.153/09) 

Isp.C. Filippo Passanante 


