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         Garderenseweg 53 
         3852 NE Speuld (gem. Ermelo) 
         06 - 237 19 427 
         KvK Harderwijk 08170906 
         ING bank nr. 65.20.31.854 
 
Reserveringsformulier 
 
 

 
Uw persoonlijke gegevens: 
 

 

Naam: ……………………………………………… …………………  
 
Adres: ……………………………………………… .. Postcode en woonplaats: ……………………………………….
   
Telefoon nr.: ……………………………..  Mobiel nr.: ……………………… 
 
E-mail: ………………………………………………… 
 
 
    Gegevens van uw dierenarts: 
 
Naam van uw dierenarts: …………………………………………….. 
 
Telefoon: …………………………………   Woonplaats: …………………………….. 
 

 
Gegevens van uw kat(ten): 
 

 

Naam kat 1: …………………………………. Geboortedatum:    ….. / ….. /….. Poes / Kater 
 
Naam kat 2: …………………………………. Geboortedatum:   ….. / ….. / ….. Poes / Kater 
 
Naam kat 3: …………………………………. Geboortedatum:  ….. / ….. / …..  Poes / Kater 
 
Naam kat 4: …………………………………. Geboortedatum:  ….. / ….. / …..  Poes / Kater 
 
     

Vaccinaties 
 
Datum laatste enting niesziekte*:   ….. / ….. / ….. 
 
* Let op: de inenting mag niet ouder zijn dan 1 jaar of jonger dan 3 weken om uw kat in pension te kunnen 

nemen. 
 
Datum laatste enting kattenziekte:   ….. / ….. / ….. 
 

     
Vragen ten behoeve van de gezondheid van de kat 

 
Heeft uw kat de laatste 4 weken gezondheidsklachten gehad?  Ja / Nee 
 
Ja, omschrijf de klachten: ……………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Gebruikt de kat medicijnen?  Ja / Nee 
 

Ja, naam en (dagelijkse) hoeveelheid van het medicijn noteren: ………………………………………………… 
 
 ……………………………………………………………………………………………………………………………… 
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Krijgt uw kat speciaal (dieet)voer? Ja / Nee 
 

Ja, dan dient u dit in voldoende hoeveelheid mee te geven voor de pensionperiode. 
 

Beschrijving dagelijkse hoeveelheid: ………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
� Uw kat krijgt standaard in het kattenpension (droog)voer van het merk Royal Canin tenzij hierboven anders 

is aangegeven. 
 
     

In geval van nood waarschuwen: 
 

Naam + achternaam: ……………………………………………………………………………………………………. 
 
Telefoon nr.: ………………………………….. Mobiele nr.: ……………………………. 
 
     

Halen / brengen 
 
Gewenste brengdatum van uw kat(ten): ….. / ….. / ….. 
 

□ 10:30 uur – 12:00 uur         □ 16:00 uur – 18:00 uur   □ Anders, namelijk …….. uur 
A.u.b. aankruisen wat van toepassing is 
 
Gewenste ophaaldatum van uw kat(ten): ….. /….. / ….. 
 

□ 10:30 uur – 12:00 uur    □ 16:00 uur – 18:00 uur  □ Anders, namelijk …….. uur 
A.u.b. aankruisen wat van toepassing is 
 
 

 
    U gaat akkoord met: 
 
� Door ondertekening van dit reserveringsformulier geeft u als eigenaar van de kat(ten) de pensionhouder 

toestemming voor het maken van onverwachte dierenartskosten tot € 50 zonder overleg vooraf. Daarboven 
vindt altijd overleg plaats met u óf de contactpersoon in geval van nood die u hierboven heeft opgegeven. 

� Het kattenpension neemt de volledige zorg op zich tijdens de verblijfperiode van uw kat(ten), zonder dat 
Kattenpension Monies hiervoor aansprakelijk gesteld kan worden. 

� De algemene voorwaarden van Kattenpension Monies 
 
Datum: ….. / ….. / ….. 
 
Handtekening eigenaar van de kat(ten): ……………………………………………. 


