
【連絡先】

氏 名

土砂
災害 ペットの名前

浸水

電話番号

携帯電話

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

病 院 名

住 所

電話番号

【その他メモ】

《4》 《1》

【個体情報】 【健康情報】

【ワクチン等接種情報】

年 年 年

種類 種類 種類

　　月　　日 　　月　　日 　　月　　日

　　月　　日 　　月　　日 　　月　　日

　　月　　日 　　月　　日 　　月　　日

済 ・ 未済 済 ・ 未済 済 ・ 未済

　　月　　日 　　月　　日 　　月　　日

陰性 ・ 陽性 陰性 ・ 陽性 陰性 ・ 陽性

　　月　　日 　　月　　日 　　月　　日

陰性 ・ 陽性 陰性 ・ 陽性 陰性 ・ 陽性

《2》 《3》

宝塚市

混合ワクチン
種類・接種日

駆虫薬投与

狂犬病予防接種

フィラリア予防

猫エイズ

必要な薬

そ の 他

現在の
健康状態

室 内 ・ 屋 外

済 ・ 未 済

性格・特徴

オ ス ・ メ ス

済 ・ 未 済

　　　年　　　 月　　　 日

 大 ・ 中 ・ 小 　（　　　　 ｋｇ ）

有 ・ 無

猫

動物の種類

動物の品種

毛 色

眼 色

性 別 

不妊・去勢手術 

生年月日

大きさ（体重 ） 感染症予防

共通

犬

病 歴

検査日・結果

猫白血病

検査日・結果

ペット動物のための防災手帳

フードの種類

フードの回数・量

飼い方

ｸﾚｰﾄ・ﾄﾚｰﾆﾝ ｸﾞ

マイクロチップ 

（ID №）

犬鑑札登録番号

避難先
避難方法
　　　 等

かかりつけ
動物病院

飼い主

住 所

自宅の
ハザード

区 域 内 ・ 区 域 外

な し ・ ｍ ～ ｍ

ペットと飼い主さんの

カラー写真を貼付してください


