Fragebogen fiir die Vermittlung von Hunden aus dem Tierheim

Angaben zum Tier:

Tierart: TSV-Nr.:

Name:

So bin ich auf das Tier aufmerksam geworden:

Angaben zur eigenen Person:

[ Facebook [ Instagram O TikTok

O TsV- Website [J Sonstige:

Name: Vorname:
StralRe: PLZ: Ort:
Geburtsdatum: Telefon:

E-Mail:

Angaben zum Haushalt:

1. Wie viele Personen leben im Haushalt?

2. Wohnen Sie zur [DMiete oder im [JEigentum? Wohnflache:

a.) Wenn Sie einen Garten haben, ist dieser eingezaunt? [ONein [Ja, wie hoch?

Davon Kinder: Alter der Kinder:

m? OGarten m?

b.) Wohnen Sie zur Untermiete? CONein [Ja, bei

c.) Wenn Sie zur Miete wohnen, ist der (Unter-) Vermieter mit der Tierhaltung einverstanden?

(Die schriftliche Genehmigung ist dem Tierheim vor der Vermittlung vorzulegen!) [Ja [Nein

3. In welcher Etage leben Sie?

Gibt es einen Fahrstuhl? OJa [ONein

4. Sind Sie berufstatig?

OlJa O In der Zeit von

bis Uhr

OSchichtdienst

O Nein, Gbe andere Tatigkeit aus (z.B. Student, Rentner etc.)

a.) Wenn Sie den Hund mit zur Arbeit nehmen, liegt eine schriftliche Genehmigung des Arbeitgebers vor?

(Diese ist dem Tierheim vor der Vermittlung vorzulegen!) OJa CINein
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5. Haben Sie bereits Hundeerfahrung? [JJa [Nein

6. Hatten Sie bereits ein Tier von uns? OJa [ONein

Wenn ja, welches:

7. Ist lhre Tierhaltung schon einmal von uns Uberprift worden? [Ja [INein

8. Wie soll der Hund sténdig untergebracht werden (z.B. Wohnung, Garten, Haus)?

9. Wie lange bleibt der Hund regelmaRig alleine? Ca. Std.

10. Wer versorgt den Hund, wenn Sie langere Zeit abwesend sind
(z.B. Krankenhausaufenthalt, Urlaub)?

11. Befinden sich bereits Tiere in Ihrem Haushalt? CINein [Ja, welche:

a.) Haben diese Tiere noch gultigen Impfschutz? CONein [Ja, bis wann (Jahr):

b.) Wenn es sich um ein Tier gleicher Art handelt, ist dieses kastriert? [Ja [CINein

12. Ist der Hund zeitweise auch unter einer anderen Adresse anzutreffen? [Ja [INein

Wenn ja, bitte andere Adresse(n) angeben:

Bitte bedenken Sie, dass alle Familienmitglieder bzw. Mitbewohner mit der Tierhaltung einverstanden sein
und ggf. in den Umgang mit dem Tier einbezogen werden sollten. Bedenken Sie bitte auch, die
finanzielle Belastung die durch die Haltung eines Tieres auf Sie zukommt bzw. zukommen kann
(z. B. Futter, Tierarztkosten, Betreuungskosten im Urlaub, Steuern, Versicherung).

Ich bin mit der Uberpriifung der Haltungsform des Tieres unter o. a. Anschrift einverstanden.

Ich erklare hiermit nach bestem Wissen, dass die von mir gemachten Angaben der Wahrheit entsprechen.

Kossau, den (Unterschrift)

Der Tierschutzverein Kossau-Lebrade e. V. nimmt den Schutz personenbezogener Daten sehr ernst. Wir behandeln lhre (ber
personenbezogenen Daten vertraulich und gemaR der gesetzlichen Datenschutzvorschriften. Unsere aktuelle Datenschutzerklarung
die Datenverarbeitung lesen Sie hier: http://www.tierheim-kossau-ploen.de/impressum.htm
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