Balade & Compagnle

oa

FICHE DE RENSEIGNEMENTS

T

IDENTITE DE VOTRE ANIMAL

Nom : Sexe : Poids :
Race : Stérilisé/Castré :
Date de naissance : Identifié par puce ou tatouage :

IDENTITE DU PROPRIETAIRE

Nom : Prénom :
Adresse :
Email : Téléphone :

PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’'URGENCE

Nom : Prénom :

Téléphone :

COORDONNEES DE VOTRE VETERINAIRE

Nom : Prénom :

Adresse :

Téléphone :

SANTE DE VOTRE ANIMAL

A-t-il une maladie, une allergie connue ? oui [ | non [ ]

(Si oui, préciser) :

A-t-il un traitement en cours ?oui [ | non [ ]

(Si oui, préciser) :




SON ALIMENTATION

Type de nourriture (seche, humide, granulés, végétaux, crue, vivante, surgelée) :

Fréquence : Quantité :

SON MODE DE VIE

Acces extérieur libre : oui[ ] non [ ]

SON COMPORTEMENT ET SON CARACTERE

Décrivez votre animal : (exemple : est -il sociable, joueur, actif, solitaire, territorial, affectueux, peureux, craintif,
agressif ?)




