
狂犬病予防注射問診票 
 
 

●未登録犬の飼い主の方（初めて登録・注射を受ける場合）が集合注射会場で狂犬病予防注射を受ける

場合は、必ず下記の問診に必要事項をご記入の上、持参願います。（※太線枠内のみ記入してください。） 

●登録済みの犬の飼い主の方は、別途送付（３月下旬頃）している案内用紙（水色）裏面の「問診票」

にご回答の上、持参願います。（※この問診票は必要ありません。） 

 

フリガナ 

所 有 者 

氏  名 

 
住  所   淡路市           番地 

電話番号  （    ）    － 

 

犬の名前  性 別 おす ・ めす 

犬の種類 雑種・ 

犬の特徴 

毛 色 茶・白・黒・薄茶・ 体 格 大 ・ 中 ・ 小 

平成・令和     年    月    日生（     歳） 

 

質  問  事  項 回 答 欄 獣医師記入欄 

 ①現在、愛犬に体調の悪いところはありますか？ は い いいえ  

 ②現在、何か治療を受けていますか？ は い いいえ  

 ③１ヶ月以内に他の予防接種を受けましたか？ は い いいえ  

 ④以前、狂犬病予防注射で体調が悪くなったことはありますか？ は い いいえ  

 ⑤てんかんなどの病歴はありますか？ は い いいえ 妊娠 

 

 

【獣医師記入欄】 

 

狂犬病予防注射時の注意事項を了解していただけましたか （  は い  ・  いいえ  ） 

 

以上、問診及び診察の結果、本日の予防接種は、 （  実施  ・  猶予  ）する。 

 

（猶予期間）令和  年  月  日 ～ 令和  年  月  日 

 

令和  年  月  日 

 

担当獣医師 

 

 

新  規 第          号 受付番号 第          号 

 

 

初めて登録・注射

を受ける場合のみ 


