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Vorabfragebogen zur Tiervermittlung

Angaben zur Person:

Name, Vorname:

PLZ, Ort: Stralle:
Telefon E-mail:
Geburtsdatum:

Ich bin voll geschaftsfahig: ja / nein

Ich interessiere mich flr ein bestimmtes Tier / Name:
Warum?

Erfahrungen mit der Tierart: ja / nein welche?
Wohnsituation:

Wohnung / Haus? Welche Etage?

Wieviel gm? Wohnflache? Wieviel gm? Grundstick?

Liegt die schriftliche Erlaubnis vom Vermieter zur Tierhaltung vor?
(bitte mitsenden)

Garten eingezaunt: ja / nein Wie hoch?

Bei Katzen: Balkon / Fenster gesichert? (Katzennetz, Kippfensterschutzgitter?)
(Fotos bitte anhangen)

Ist in naher Zukunft ein Umzug geplant?

Familie:
Wieviel Personen leben im Haushalt: davon Kinder: Alter:
Ist die ganze Familie einverstanden?

Hatten Sie schon ein Tier aus dem Tierheim / Tierschutz: ja / nein
Wenn ja, welches Tier, Name des Vereins.

Wie viele Stunden ware das Tier am Tag alleine?

Wie oft und wie lange kdénnen Sie Zeit fur ihr Tier aufbringen?
Hunde: Gassirunden, Hundeschule, Sozialkontakte Artgenossen:
Katzen: Spiel- und Kuschelzeiten:

Leben noch weitere Tiere im Haushalt?

Welche?
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Sind Sie bereit und in der Lage auch héhere Tierarztkosten zu Gbernehmen?
(Bsp.: grol’e OP-Kosten)

Wunsch an das neue Familienmitglied:

Welche Eigenschaften sollte das Tier mitbringen:

Welche Eigenschaften sollte das Tier auf gar keinen Fall haben?

Was ist Ihnen noch wichtig?

Erklarung:
Hiermit versichere ich, dass meine Angaben vollstandig sind und der Wahrheit entsprechen.

Diese Anfrage ist unverbindlich, ein Rechtsanspruch fiir die Ubernahme eines Tieres
ergibt sich hieraus nicht.

Ort, Datum:

Unterschrift:

Datenschutzhinweis:
Zur Speicherung lhrer personlichen Daten gilt die DSGVO, Details hierzu finden Sie in unserer
Datenschutzerklarung.
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