Contrat de garde d'animaux

Le contrat est signé entre le propriétaire de I'animal et la personne en
charge de la garde.
Les engagements sont effectifs durant toute la durée de la garde.

Propriétaire de |'animal :

NOM .o PPENOM t oooooe et
AAP@SSE ..ottt R AR AR ARt s et s st s
Code postal :......ccoueeeereeiereea VIllE te s
TEIEPNONE ... Portable @ ..o
B-mMaQil tee e @

Personne en charge de la garde :

Nom LE ROY Prénom : Béatrice

Adresse 2100 Chemin de Campeyrigoux

Code postal : 30140 Ville : St Sébastien d'aigrefeuille
Téléphone : Portable : 06 26 48 32 38

E-mail :  nounou4pattes@hotmail.com

Entre le propriétaire de |'animal et la personne en charge de la garde désignés ci-
dessus, il a été convenu et arrété ce qui suit :

Le propriétaire confie la garde de |'animal désigné ci-dessous a la personne en charge de la garde
aux conditions stipulées dans le présent contrat.

L'animal sera gardé :

O Au domicile du propriétaire
O domicile de la personne en charge de la garde


mailto:nounou4pattes@hotmail.com

Vétérinaire habituel :

TEIEPRONE & ..ottt

Personne a contacter en cas de probleme (autre que le propriétaire de I'animal) :

AAPSSE & .ottt e ettt e e e et st e et et ee et et e et en et et e et ea et eae et ene et ese et eneatene st eneeneenene

TEIEPNONE & ...ttt

Animal a garder :
O Chat
O Chien
O AUTPE (A PréCiSer) i ..o ssse s sssesaesans

NOM de 1'QNIMAL 5 o seeen RACE & oot eeeeee s

O Male O Castré
O Femelle O Stérilisée

NUMEPO d'id@NTifiCatION & oottt e eeeeee

O Petite taille O Moyenne taille O Grande taille
Nourriture :
La nourriture est fournie par :

O Le propriétaire de |'animal O La personne en charge de la garde
QUE MANGE-T-11 2 1 ottt bbb bbbt s s

Nombres de repas par jour : ..........covneeveennces A quelle heure et dose? : .........ccccveeeenenceceencrennn.



Renseignements complémentaires sur |'animal :

Est-il & jour de ses vaccins ? : Ooour O NON
( joindre une copie du carnet de santé)

A-t-il un probleme de santé ? : O ourl O NON
Suit-il un fraitement ? : O oul O NON
( Si oui, précisez lequel et joindre |'ordonnance VETEriNGIre) : .........coeeneeneeeneeneenneeseeeseeeenenenens

Traitement anti-puces a jour ? (a effectuer également en hiver) :

O Oour O NON
Vermifuge ?

O OouUl O NON
OU OPT-T=l 2 1 oottt
A-t-il I'habitude de rester seul dans la journée ?: O OUI O NON
Fait-il des bétises ?: O our O NON
Si 0UI, PréCiSEZ IESQUEIIRS : ...ttt
Apprécie-t-il la compagnie des enfants ?: O ouI O NON
Comment réagit-il avec les QUTres QNIMQAUX 2 & ..ot e ssse e ssessesesees
Caractere, COMPOITEIMENT i ........cocrieieeeieeereisreesseese e st sss et ss et es s ss st ss s
Aime-t-il se promener en voiture ? : O oul O NON
Est-il bruyant ? : O ouI O NON
Apprécie-t-il les promenade en laisse ? : O our O NON
Tire t-il sur la laisse ? O oul O NON
Propreté ? O Oul O NON

50ins et attentions PArtiCUIErES i ..........ccoivieieieeieicieieeeees sttt sae st sansas



Chats et Autres :
Litieres nettoyées tous les jours

En cas de visite a domicile :

Nombre de clef CONTIERS i ...ttt
Fréquences des VISITES i ........ccuievceeeeeeeeee ettt
Jours et heures de Préference i ...

Liste du matériel, jouets ou accessoires Confiés : ..........oovmrnrneeneeseneeeeeenennes

...............................................................................................................................................

Tarifs et période de garde : Animal destructeur : une participation sera
demandée en fonction des dégats causés.

Majoration en cas d'entrée ou de sortie le dimanche et jours fériés : 5€
Chats : 10€/ jour. Chiens < 10 kg : 15€/jour. Chiens > 10 kg : 18€/jour

Visite a domicile :de 0 a 10 kms : 15€ / passage ----- 2 3 animaux

de 10 a 15 kms : 17€ / passage ----- = 3 animaux

de 15 a 20 kms: 20€ / passage ----- = 3 animaux
DU e AU et
SOTIT i e JOUPS Qe €/JoUr = €
Frais supplémentaires éventuels : .........ccccoooeervererrercrceeereeeesenene, TR €
Total = e, €

Solde a régler au début de la garde.
PAS D'ENTREE NI DE SORTIE APRES 19 H. Toute journée débutée est facturée.

Fait en double exemplaires a St Sébastien d'Aigrefedille, le .............cccoeeveueneee.
Lu et approuvé Lu et approuvé
signature du propriétaire de |'animal Signature de la personne en charge de

la garde



