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Fragebogen 
Adoption Katze 

Wir bedanken uns dafür, dass Sie Interesse haben, einer Katze ein Zuhause geben zu wollen. 

Der folgende Fragebogen soll uns helfen, die beste Familie für ein Tier zu finden. Die Fragen beziehen sich sowohl 
auf die moralischen, physischen als auch auf die finanziellen Aspekte einer Adoption einer Katze. Jedes Tier hat 
seine Geschichte. Mehrere wurden misshandelt und haben schlechte Erfahrungen auf der Straße gemacht. Es 
kann eine gewisse Zeit dauern, bis sich die neue Katze in der Familie richtig integriert. Geben Sie Ihrer neuen 
Katze so viel Zeit, wie sie braucht, Geduld, Verständnis und natürlich Liebe! Wenn Sie Fragen, Tipps und/oder 
Hilfe brauchen, sind wir jederzeit gerne für Sie da. 

Bitte füllen Sie den Fragebogen aus und schicken ihn an pan.vermittlung@gmail.com. 

Angaben zur ausgewählten Katze 

Name der Katze 

Alter / Geschlecht 

Angaben zu Ihrer Person 

Herr/Frau Vorname Name 

Geburtsdatum /-ort: 

Adresse 
(Straße, Haus-Nr., PLZ, Ort) 

Telefon (mobil / privat)

E-Mail

Wie viele Personen leben im Haushalt 

Davon Kinder Alter der Kinder 

Weitere Bemerkungen (wenn gewünscht) 
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Ihr Zuhause 

Art des Wohngebäudes Haus Eigentum Miete 

Wohnung Eigentum Miete 

Balkon gesichert ja  nein 

Wenn die Katze den Balkon nutzen darf, muss dies unbedingt bis zur Adoption nachgeholt werden. 

Wenn Sie zur Miete wohnen, haben Sie eine Tierhaltererlaubnis 
 des Vermieters? ja  nein 

Wenn nein, muss dies bis zur Vorkontrolle nachgeholt und vorgelegt werden 

Ist ein Wohnungswechsel geplant ja  nein 

Ist es geplant, dass die Katze nach einer Eingewöhnungszeit in den Freigang geht ja ….nein 

Haben Sie weitere Tiere Zuhause 

Befinden sich noch weitere Tiere im Haushalt ja  nein 

Wenn ja, 

Art / Anzahl / Alter der(s) Tiere (s) 

kastriert ja  nein 

Sind die Tiere mit einer Katze vertraut ja  nein 

Allgemeine Fragen 

Ist es schon vorgekommen, dass Sie ein Tier wieder weggeben mussten? ja  nein 

Wenn ja, was war der Grund? 

Besitzen Sie bereits Katzenerfahrung  ja  nein 

Wer wird die Hauptverantwortung für die Katze tragen? 
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Ihre Arbeitszeiten Vollzeit halbtags homeoffice Renter 

Anderes Arbeitsmodell: 

Wer wird sich um die Katze kümmern, wenn Sie längerfristig (Unfall, Krankenhaus) 
 verhindert sind (Plan B)? 

Familienmitglieder Nachbarn Freunde 

Könnten wir mit der Person sprechen, die die Katze betreuen würde? ja  nein 

wenn ja, bitte Telefonnummer 

wenn nein, warum nicht 

ja  nein 
Es ist mir bewusst, dass die Katze – wenn sie noch nicht kastriert ist –  
nicht zur Zucht eingesetzt werden darf 

Der Name Ihres Tierarztes 

Sind Sie einverstanden damit, dass Sie mit uns in Verbindung bleiben und manchmal ein Mitglied 
von uns Sie besucht. Würden Sie uns regelmäßig über die Lage des Tieres informieren 

sehr gerne lieber nicht 

Möchten Sie uns noch etwas mitteilen (wenn gewünscht) 

Alle hier angegebenen Daten werden vertraulich behandelt und nicht an Dritte weiter gegeben. 
Mit persönlichen Daten gehen wir nach "DSVGO" vor. Für Informationen kann unsere Datenschutz- 
erklärung gerne eingesehen werden 

Alle Angaben, die ich gemacht habe, sind wahr. Ich versichere, dass - sobald es Veränderungen gibt - 
ich diese unverzüglich an den Verein per E-Mail (protectanimalsinneed@gmail.com) melden werde. 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich gegenüber PAN-Protect animals in need e.V. mein Einverständnis 
zum Erfassen, Bearbeiten und Speichern meiner persönlichen Daten und Angaben. 

________________________________ __________________________________________________ 
Ort/Datum Unterschrift Interessent 

Katzenpension 
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