
申し込み用紙 

申し込み日（            ） 

☆飼い主さまについて 

 

お名前
ふ り が な

（                            ） 

ご住所（                            ） 

電話番号（                          ） 

ご家族構成（続柄・未成年のお子さんがいらっしゃる場合はお子さんの年齢） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

☆愛犬について 

 

名前（                              ） 

犬種（                              ） 

体重（                              ） 

生年月日（                           ） 

性別（ 男の子      女の子  ） 

避妊去勢について  （  済   未   ）   

→予定のある方はその時期・または実施時期（              ） 

おうちに来た日（                           ） 

愛犬が来たところ（ペットショップ  ブリーダー  一般家庭  シェルター    その他

【         】） 

鑑札番号／マイクロチップ登録番号（                    ） 

狂犬病予防接種日もしくは接種予定日（                   ） 

混合ワクチン最終接種日（                       ） 

かかりつけの病院（                           ） 

 

アレルギーの有無とその内容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

☆過去のトレーニング経験について（経験があれば教室名や内容をお知らせください） 

 

 

 

 

 

 

☆愛犬について困っていること（内容と今までの対応を教えてください） 

 

 

 

 

 

 

 

☆受講にあたりご要望があればお知らせください（疾患などでレッスンに際して注意することやこ

んなわんちゃんになってほしいなどありましたらご記入ください）  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

私は上記の通り申し込みをし、受講中に生じる被害からインストラクターを免責します。 

カウンセリング及びクラスを安全に進めるために、受講中はインストラクターの指示に従うことに同

意します。 

 

申し込み日           年      月       日 

受講者氏名                            

 

 

 

 

 

☆SNSやウェブサイトへの写真の使用 （  許可する  ／  許可しない  ） 

☆利用規約への同意 （  同意する  ／  同意しない  ） 

※規約に同意していただけない場合はお引き受けできません。 


