Fragebogen
Bewegungsstall

Unseld

Vielen Dank an lhrem Interesse an unserem Fragebogen. Der Fragebogen ist keine
Fiithrerscheinpriifung sie kbnnen gerne Fragen, die Sie nicht beantworten kénnen unbeantwortet
lassen. Der Fragebogen dient dazu, Sie und lhr Pferd kurz kennenzulernen damit wir Sie beim
Besichtigungstermin besser und individuell betreuen kénnen.

Angaben zur Person

Name Reitweise
Anschrift E-Mail
Telefon

Handy

Angabe zum Pferd

Name Geburtsjahr
Geschlecht Stockmal}
Rasse Falls Wallach wann
gelegt?
Gewicht Beschlag?
Falls ja, wo?




Besonderheiten oder Krankheiten

Bewegungsstall

Unseld

Hufrehe
Strahlenkrebs
Zahnprobleme
Geschwiire
etc.

Angaben zur bisherigen Fiitterung

Heu

Stroh

Kraftfutter

Menge pro Tag

Rationen pro Tag

Futterungsweise
- Heunetz

- Heuraufe

- Futtertrog

- etc.

Fressverhalten

- normal

- hektisch, schlingt
- lasst Reste Ubrig
- langsam

Mineralfutter
- Hersteller
- Menge pro Tag

Mein Pferd finde ich
- zu dick

-zu dinn

- genau richtig

Was sollten wir sonst noch
wissen?

- Heuallergiker

- Futtermittelunvertraglichkeit
- Kolikneigung

- etc.




Bewegungsstall

Unseld

Angaben zu bisherigen Haltungsweise (Bitte ankreuzen)

Aktivstall
/Bewegungsstall

Boxenhaltung GréRe in m?

Paddockbox GréRe in m?

Laufstall/ Offenstall Sonstige
Angaben

gehalten?

Auf welchem Einstreu wurde lhr Pferd

Weitere Bewegungsangaben

Weide/ Koppelgang

Auslauf in der Gruppe

Wie wurde lhr Pferd
in den letzten 4
Jahren gehalten?
(Kurze Beschreibung)

Angaben zur Verhaltensweise

bekannt?

- Koppen

- Weben

- Stangenwetzen
- Boxenlaufen

- etc.

Welche Verhaltensauffalligkeiten sind lhnen

Bei Wallach

Bitte ja/nein ankreuzen

Steigt ihr Wallach auf Stuten auf?
Zeigt “hengstiges’’ Verhalten?

ja

nein




Bewegungsstall

Unseld

Verhalten gegeniiber anderen Pferden (

Verhalten

Rangordnung

Futterneid

Impfungen ( )

Impfung

Tetanus

Influenza

Herpes

Weitere Impfungen

Angaben zur Entwurmung

Wie oft im Jahr wird
entwurmt?

Praparat /Wirkstoff
(soweit bekannt)




Bewegungsstall

Unseld

Welche Entwurmung wurde/ wird bei ihrem Pferd durchgefiihrt (bitte ankreuzen)?

Selektive Entwurmung

(Entwurmung nur bei Bedarf nach
Kotuntersuchung)

Strategische Entwurmung

(RegelmaRige Entwurmung alle paar Monate)

Angaben zu Erkrankungen

Diagnostizierte chronische Erkrankungen

- Hufrehe

- Cushing (Equines Cushing Syndrom EMS)
- PSSM

- etc.

Missen taglich Medikamente verabreicht
werden?

Angaben zu Allergien (bitte beschreiben)

Traten bislang allergische Reaktionen auf
gegenlber:

- Getreide

- Heu

- Bienenstiche /Mickensticke
- etc.




Angaben zur Kolik

Bewegungsstall

Unseld

oft?

Hatte ihr Pferd schon eine Kolik? Falls ja wie

Was war der Grund?

Verstopfung, Wassermangel...

Futterumstellung, Aufgasung, Stress, Torsion,

Gibt es immer wiederkehrende
Krankheiten?

- Haufigkeit?

- Jahreszeit?

Bsp. Kotwasser, Mauke,
Schmutzdermatitis, ...

Wurden am Pferd Operationen
durchgefiihrt?
Falls ja, welche?

Sonstiges (

Jetziger Stall

Griinde fiir den Stallwechsel

Welche Anspriiche haben Sie an uns?

Was mir sonst noch wichtig ist




Hinweis:
Bitte den ausgeflillten Aufnahmebogen unterschreiben und postalisch oder als E-Mail

zusenden an:

Adresse: Harald Unseld Hartgartenweg 4/1 89129 Langenau
E-Mail: info@Bewegungsstall-Unseld.de

Datenschutzrechtliche Einwilligungserklarung

Auf Grund der neuen Datenschutzverordnung weisen wir hiermit darauf hin, dass Sie
mit der Unterschrift auf diesem Formular und damit der Angabe lhrer Daten, sowie
der Nutzung und Verarbeitung dieser Daten einverstanden sind.

Diese Angaben werden nicht an Dritte weitergereicht und ausschlief3lich fiir interne
Zwecke verwendet.

Sie kénne dariiber hinaus jederzeit ohne Angabe von Griinden von lhrem
Widerspruchsrecht Gebrauch machen und die erteilten Informationen fiir die
Zukunft abandern oder gédnzlich widerrufen. Sie kénnen den Widerruf entweder
Postalisch oder per E-Mail an uns Gbermitteln.

Ort, Datum Unterschrift
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