TIERSCHUTZ
VEREIN

LIEBER TIERFREUND

Bitte fiillen Sie diese Selbstauskunft gewissenhaft und wahrheitsgemaR aus. Falls Angaben nicht der Wahrheit
entsprechen, sind wir berechtigt, dass an Sie Ubertragene Tier ohne Herausklage wieder zuriickzufordern.
Das Ausflillen der Selbstauskunft ist keine automatische Reservierung des von Ihnen gewiinschten Tieres!

NAME DER KATZE AKTENNUMMER DATUM

PERSONLICHE DATEN

NAME, VORNAME GEBURTSDATUM | ORT
STRASSE, HAUSNUMMER TELEFONNUMMER
PLZ, ORT E-MAIL-ADRESSE
PERSONALAUSWEIS-NUMMER (VORDERSEITE — OBEN LINKS) AKTUELLER BERUF

UNTERBRINGUNG DES TIERES

Wohnlage [] Stadt [] Stadtrand/ruhige Gegend ] Land
] Haus ] Wohnung L] Eigentum L] Miete
Stockwerk: m2:
Ist Tierhaltung laut Mietvertrag erlaubt? ] Ja ] Nein
Liegt das schriftliche Einverstandnis des Vermieters vor? ] Ja L] Nein
Ist in ndchster Zeit ein Umzug geplant? ] Ja ] Nein
Ist der Balkon sicher eingezdunt? L] ja L] Nein [J kein Balkon
Ist Freigang moglich? ] Ja ] Nein
Wenn ja, wie weit ist die ndchste stark befahrene Stralle entfernt? Ca. Meter
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ALLGEMEINES

Sind alle Familienmitglieder mit der Anschaffung einverstanden? L] Ja L] Nein
Besteht in der Familie eine Tierhaarallergie? [ Ja ] Nein
Leben Kinder im Haushalt? O Ja ] Nein

(Anzahl und Alter)

Sind Sie finanziell in der Lage auch aulRerordentliche Kosten, die eine Katze verursacht

(z.B. Krankheit, Unfall), zu tragen? ] Ja L] Nein
Haben Sie Katzenerfahrung? ] Ja ] Nein
Hatten Sie bereits Tiere aus dem Tierschutz? L Ja L] Nein
Mussten Sie jemals ein Tier abgeben? [J Nein [ Ja (Grund):
Allergie/ Krankheit O] Verhalten des Tieres (0 Anderung der Lebensumstinde
Sonstiges

Wie viele Stunden muss die Katze taglich allein bleiben?

Haben Sie einen Garten? Oia, __  m? [ Nein
Eingezdunt: [ Ja, cm hoch ] Nein

Haben Sie weitere Tiere? O Nein [ Ja (Art, Geschlecht, Alter):

Sind diese Tiere kastriert? 1 Ja 1 Nein

Besteht die Moglichkeit zu Kontakt mit Artgenossen? [ Ja ] Nein

Wieso haben Sie sich fir diese Katze entschieden?

Welche Rdume sind fiur die Katze tabu?

Wo soll die Katze schlafen?

Wer versorgt die Katze bei Krankheit, Urlaub etc.?

Was geschieht mit dem Tier, wenn sich die Lebensumstédnde (Trennung, Umzug, Krankheit, 0.3.) dndern?

Kénnen Sie sich zur Eingew6hnung der Katze Urlaub nehmen? [ Ja, L] Nein
(Anzahl der Tage)

Griinde, wieso Sie ein Tier (wieder) abgeben wiirden?
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Sind Sie sich bewusst, dass die Eingewdhnung sehr anstrengend sein kann? O Ja ] Nein
Ist Ihnen bewusst, dass das Tier eventuell noch nicht gelernt hat, allein

zu bleiben und Sie ihm dies erst beibringen mussen? L] Ja L] Nein
Ist lhnen bewusst, dass das Tier eventuell nicht stubenrein ist oder sogar

trotz Stubenreinheit vor Aufregung unsauber sein kann? O Ja ] Nein
Sind Sie sich bewusst, dass ein Tier Zeit zur Eingewdhnung braucht, eventuell

mehrere Wochen oder Monate? [ Ja ] Nein
Ist Ihnen bewusst, dass Tiere Dreck verursachen und Mobel zerstéren kénnen? [ Ja ] Nein

Ist lhnen bewusst, dass eine Zusammenfiihrung mit eigenen Tieren eventuell
nicht auf Anhieb klappt und viel Zeit in Anspruch nehmen kann? ] Ja ] Nein

Was Sie uns noch mitteilen mochten:

PRAAMBEL

Der Tierschutzverein Kronach und Umgebung e.V. hat es sich zur Aufgabe gemacht, fiir die ihm anvertrauten Tiere Unterbringungsplatze zu finden bei denen die optimale Betreuung des
Tieres und vor allen Dingen dessen Kontakt zum Menschen gewdhrleistet ist. Diese Aufgabe bringt fir den Tierschutzverein auch die Verantwortung mit sich, eine gewisse Prifung der
Unterbringungsplatze vorzunehmen. Aus diesem Grunde ist dem Tierschutzverein daran gelegen, Naheres tber den kiinftigen Tierhalter und die zu erwartenden Lebensumstande fiir das
Tier zu erfahren.

Der Inhalt Ihrer Angaben soll Voraussetzung und Gegenstand des Abgabevertrages sein. Falsche Angaben fihren zur Auflosung des Abgabevertrages. Der Tierschutzverein macht auf
verborgene Gefahren durch Eigenheiten eines von lhnen tibernommenen Tieres aufmerksam und kann hierfir keine Haftung tGbernehmen. Es kann gegebenenfalls nur auf die im
Einlieferungsvertrag gemachten Angaben verwiesen werden. Uber Fundtiere kann im Regelfall keine Aussage gemacht werden.

Ihr Tierschutzverein Kronach und Umgebung e. V.

Diese Selbstauskunft ist Vertragsgrundlage. Es ist mir klar, dass durch vorsatzlich falsche Angaben der mit dem Tierschutzverein Kronach u. U. e. V. geschlossene Vertrag erlischt und das
Tier in das Eigentum des Tierschutzvereins zuriickgeht. Zudem zieht dies strafrechtliche Konsequenzen nach sich.

Hinweis zum Datenschutz: Die hier gemachten Angaben werden ausschlieBlich zu Zwecken der Vermittlung von Tieren bzw. der Vor- und Nachkontrolle der Tierhaltung durch den
Tierschutzverein Kronach u. U. e. V. oder mit der Kontrolle beauftragte Personen verwendet.

Kronach, den

(Unterschrift)

Es besteht das Einversténdnis, dass die Daten zum Zwecke der Vor-/Nachkontrolle an ehrenamtliche Mitarbeiter des Tierschutzvereines weitergegeben werden.
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