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Fragebogen

Name des Hundes 
_________________________________________  
Geburtsdatum des Hundes 
_________________________________________
Geschlecht
O weiblich
O männlich



O kastriert im Alter von_______________________
 Rasse oder Mix aus
__________________________________________
Seit wann in Ihrem Besitz
______________
Im Alter (des Hundes) von_________



 Woher stammt der Hund (Tierheim/Züchter/Händler/Tierheim/Privat...)
___________________________________________________________________
Hat Ihr Hund jemals aggressives oder bedrohendes Verhalten gegenüber Menschen 

gezeigt?
O Nie 

O Im Einzelfall 

O Wiederholt 
Wenn ja (im Einzelfall oder wiederholt), in welcher Situation ist das passiert? Wem gegenüber (Familienmitglied, Fremden, Bekannten, anderen Hundebesitzern)? Wo befand sich der Hund? Was tat er zu dem Zeitpunkt? (Fressen, schlafen, in Situation, in der er nicht gehorchte, in Angstsituation, wenn Sie von ihm bestimmtes Verhalten gefordert haben) 
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________


Hat der Hund Sie schon einmal angeknurrt?      
O Nie 

O Im Einzelfall 

O Wiederholt 
Wenn ja (im Einzelfall oder wiederholt), bitte entsprechende Situation möglichst genau beschreiben:

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________


Hat Ihr Hund jemals einen Menschen gebissen?

O Nie 

O Im Einzelfall 

O Wiederholt 
Wenn ja (im Einzelfall oder wiederholt), in welcher Situation ist das passiert? Wem gegenüber (Familienmitglied, Fremden, Bekannten, anderen Hundebesitzern)? Wo befand sich der Hund? Was tat er zu dem Zeitpunkt? (Fressen, schlafen, in Situation, in der er nicht gehorchte, in Angstsituation, wenn Sie von ihm bestimmtes Verhalten gefordert haben) 
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________


Hat Ihr Hund jemals einen anderen Hund gebissen?

O Nie 

O Im Einzelfall 

O Rüde
O Hündin
O Kastrat
O Wiederholt 

O Rüde
O Hündin
O Kastrat
Wenn ja (im Einzelfall oder wiederholt), in welcher Situation ist das passiert (bei eskalierendem Spiel, in räumlich beengter Situation, einfach so)? Wem gegenüber (bekannte oder fremde Hunde)? Wo befanden Sie sich? Was tat Ihr Hund kurz zuvor?  

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________


Zeigt Ihr Hund in bestimmten Situationen oder bei bestimmten Personengruppen (z.B. Männer) besondere Unsicherheit / Angst?

O Nie 

O Im Einzelfall 

O Immer 
Wenn ja (im Einzelfall oder immer), bitte entsprechende Situation oder Personengruppe möglichst genau beschreiben:

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

Kann Ihr Hund allein bleiben? Wie  lange bleibt er allein? Bleibt er regelmäßig allein?
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

 Wenn nicht, was ist, wenn er es doch einmal muss (bellt er oder zerstört er Dinge)?
 ___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

Ist Ihr Hund daran gewöhnt, in einen Kennel oder eine Box zu gehen?

O Ja 

O Nein 
Hat Ihr Hund jemals Dinge zerstört oder gefressen, die ihm nicht von Ihnen überlassen waren?

O Nie 

O Im Einzelfall 

O Wiederholt 
Wenn ja (im Einzelfall oder wiederholt), bitte entsprechende Situation möglichst genau beschreiben:

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________


Sofern während des Aufenthaltes besonderes Verhalten trainiert werden soll, was wäre am wichtigsten?

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________
Welche Signale kennt ihr Hund? Wie sind die dafür verwendeten Wortsignale z.B. Rückruf, Auflösewort!

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________


Was darf ihr Hund nie? Z.B. betteln am Tisch. Welche Rituale sollten eingehalten werden? Z.B jeden Abend einen Kauknochen.
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

Bitte versichern Sie mit Ihrer nachstehenden Unterschrift, dass Sie vorstehende Angaben richtig, vollständig und nach besten Wissen und Gewissen gemacht haben.

Ort, Datum






Unterschrift

_________________________



_________________________
 
