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Informationen über Ihr Tier 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Datum: 
 
Name d. Besitzers, Adresse, Stalladresse 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Handy: 
 
Email: 
 
Name d. Tieres: 
 
Seit wann ist das Tier bei Ihnen? 
 
 
Alter, Rasse, Farbe, Geschlecht: 
 
 
Ist Ihr Tier kastriert/ sterilisiert? 
 
Wenn ja, seit wann 
 
Ist Ihr Tier gechipt/ tätowiert/ hat es Brandzeichen oder sonstige Narben? 
 
 
 
Haltungsform 
 
 
Lässt sich Ihr Tier überall anfassen? Falls nicht, wo möchte es nicht berührt werden? 
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Grund der Kontaktaufnahme  
 
 
 
Wie und wann äußern sich die Symptome? 
 
 
Ist ein Zusammenhang mit bestimmten Situationen erkennbar? z.B. Stress, Jahreszeit, 
Wetterwechsel, unter Belastung, bei bestimmten Tätigkeiten,… 
 
 
 
 
Bisherige Diagnosen d. Tierarztes oder anderer Tiertherapeuten (mit zeitl. Angaben) 
 
 
 
 
 
 
 
Bisherige Operationen  und deren Verlauf 
 
 
 
Allergien/ Unverträglichkeiten 
 
 
Letzte Zahnbehandlung/ Hufbearbeitung 
 
 
Aktuelle Medikamente mit Dosierung 
 
 
Letzte Impfung/ Wurmkur/ Spot On 
 
 
Liegt eine Trächtigkeit vor? Wie weit ist diese fortgeschritten? 
 
 
Art des Trainings/ der Bewegung und Häufigkeit 
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Ernährung, inkl.Nahrungsergänzer und Fütterungsintervalle 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hat Ihr Tier immer Zugang zu frischem Wasser und zu welcher Art? (Quelle, Tränke,…) 
 
 
Fress-und Trinkverhalten  
 
 
 
Kot- und Harnabsatz (Menge, Häufigkeit, Aussehen, Inkontinenz, Kotwasser,…) 
 
 
 
 
Besonderheiten beim Schlafverhalten 
 
 
 
Sonstige Verhaltensauffälligkeiten ( Leerkauen, Koppen, Weben, Stampfen,….) 
 
 
 
 
Hat es irgendwelche Ängste? ( Fremde, Männer, Gewitter, Peitsche,…) 
 
 
Sucht es gern kalte oder warme Plätze auf? 
 
 
 
Sonstige Bermerkungen 
 
 
 
 
 
 
 
 


