
勤務先名

※3　ワクチン、虫下し、ウイルス検査、去勢避妊等の初期費用代込み

【　はい　】 【　いいえ　】

※1　賃貸の場合、賃貸契約書の写し等でペット可物件である事を確認させて頂きます

※2　譲渡時は脱走防止策の確認をさせて頂く為、原則こちらからのお届けとさせて頂きます

【　はい　】 【　いいえ　】

【　はい　】 【　いいえ　】

・この子がその一生を終えるまで、ずっと変わらず、愛
情を持って家族でいてくれますか?

【　はい　】 【　いいえ　】

・トライアル中は毎日様子を写真付きで報告、その上でこちらがこれ以上は無理だと判
断した場合は即トライアル中止させて頂きますがご理解頂けますか？

※()で年齢も

・この子達はみんな保護猫です。健康管理には細心の注意を払っていますが、移動や環
境の変化で体調を崩す事もあります。ご理解頂けますか?

・譲渡費用として1匹35,000円のご負担を頂く事を了承頂けますか?※3

先住さん
※()で年齢も

・先住さんがいる場合はこの子を隔離できるケージと場所を用意して頂けますか?

千歳市　あかつきにゃんこ　　　白川暁子

ふりがな

お名前

電話番号

家族構成

年齢

住所

【　はい　】 【　いいえ　】

〒

・転勤や引っ越しがあった場合、飼育放棄することなくこの子も一緒に連れて行ってく
れますか?

・猫の習性等を理解し、愛情を持って毎日のご飯やトイレの世話、スキンシップをして
あげてくれますか?

里親希望ヒアリングシート
記入日　　　　年　　　月　　　日

希望する子の名前
第一希望 第二希望

・毎日のご飯代やトイレの砂やシート、病気予防のワクチン代や病院代…猫と暮らすに
は色々お金もかかります。経済的な負担もしっかり負えますか?

・集合住宅や借家等で、ペットの飼育を禁止されていませんか?※1

【　いいえ　】【　はい　】

【　はい　】 【　いいえ　】

【　はい　】 【　いいえ　】

【　はい　】 【　いいえ　】

・室内飼いを徹底し、外に出すのは病院通院時のみで、脱走防止策の徹底、リードを着
けての散歩などもしないと約束頂けますか?※2

【　はい　】 【　いいえ　】


