
Sexe :

Nom de l’animal :

Espèce/type d’animal : Couleur :

Particularités physiques : Âge :

Poids approximatif : Stérilisé : Oui Non

Numéro de micropuce :

Votre nom (ou celui de la personne responsable de l’animal) :

Téléphone : Adresse :

Clinique vétérinaire, nom et adresse :

Téléphone de la clinique :

Particularités d’ordre médical (médication, alimentation spéciale, allergies, etc.) :

Particularités d’ordre comportemental (craintif, sociable, réactif, préférences, etc.) :

Peut cohabiter avec : Chiens Chats Enfants

Contact d’urgence pouvant accueillir l’animal au besoin, nom :

Coordonnées du contact d’urgence :

Fiche d’information


