
REGISTRATIEFORMULIER LOGÉDIEREN 

 

DEEL 1 IN TE VULLEN DOOR EIGENAAR:  

Gegevens eigenaar  

Naam:  

Adres: 

Postcode en plaats:  

Telefoonnummer: 

Emailadres:  

Logeerperiode:  

Wil wel/niet op de hoogte gebracht worden bij 

ernstige zaken of overlijden dier, via telefoon/mail 

 

Gegevens dier(en) 

Naam:  

Ras: 

Geslacht: 

Gecastreerd  JA/NEE 

Geboortedatum: 

Kenmerken:  

Verblijft thuis binnen of buiten: 

Dierenarts: 

Vaccinatie geldig tot:  

Medische bijzonderheden: 

Voeding 

Merk eigen voer: 

Hoeveelheid p/d: 

Groenvoer:  JA / NEE 

Drinkt uit fles of bakje:  

Een foto van uw dier(en) kunt u evt. als bijlage in de 

email toevoegen 

U heeft de algemene voorwaarden en informatie 

ontvangen, gelezen en bent hiermee akkoord: JA/ NEE 

Handtekening eigenaar:  

 

 

DEEL 2 IN TE VULLEN DOOR MEDEWERKER BIJ 

AANNAME LOGÉDIER: 

Naam medewerker ………………………………………… 

Vaccinatie geldig t/m:  …………………………………….. 

Gezondheidscheck 

Ogen:   Oren: 

Gebit:    Vacht: 

Nagels knippen: JA/NEE      dd:…………………………. 

Gewicht:         

Bijzonderheden ………………………………………………. 

Verblijf 

Eigen speelgoed  JA/NEE …………………………………… 

DEEL 3 IN TE VULLEN DOOR MEDEWERKER:  

……. Dagen x € 6,50 = ……… (1 konijn* in 1 verblijf)  

……. Dagen x € 8,50 = ……… (2 konijnen* in 1 verblijf) 

……. Dagen x € 3,50 = ……… (extra konijn* in verblijf) 

……. Dagen x €3,50 = ………. (vogels/knaagdieren per  

           eigen verblijf) 

……. dagen x € 8,00 = ……… verblijf kennel 1 konijn 

……. dagen x € 10,00 = …….. verblijf  kennel 2 konijnen 

              KOSTEN:      ………....  *of cavia(‘s) 

VOLDAAN PER BANK / KAS  d.d. :                

Extra gemaakte kosten tijdens verblijf: 

……. Dieren x € 3,00 = ……….. Nagelknipservice per dier 

……. Dieren x € 7,50 = ……….. Vachtverzorging per dier 

……. Dagen x € 3,00 = ………... Medische verzorging  
              per dier per dag 

……. Dagen x € 0,75 = ………… Voerkosten per dier per dag 

…….. Dagen x € ……. = ………… Extra verblijfskosten 

Vervoerskosten dierenarts à € 25,-    ……………… 

 KOSTEN:       …………. 

VOLDAAN PER BANK / KAS  d.d. :                 

Naam medewerker:    

       


