
NO.2 

ホテルをご利用になる飼い主様へ 
 

あなたのペットがホテルをより良くご利用頂くため、飼い主様のご理解とご協力が必要

となります。下記の事項をよくお読みになり、該当する項目に○をお付けてお預けの際

に、受付にてご提出を願い致します。 

 

□当院ではホテル中に、獣医師による健康状態等をチェックさせて頂いておりますが、 

チェックイン時に、獣医師による健康状態等のチェックをご希望なさりますか？ 

（ はい  /  外来の状況により、お呼びするまでにお時間がかかります ） 

（ いいえ /  スタッフの手が空き次第お預かり致します ） 

 

□狂犬病および混合ワクチンは、１年以内に接種されていますか？ 

（ はい  /  当院にて ） 

（ はい  /  他院にて・証明書持参しています ） 

（ いいえ / ホテルのご利用はできません ）  

 

□あなたのペットは持病をもっていますか？（ はい / いいえ ） 

 はい とお答えになった方は具体的にお答え下さい。投薬の有無など 

（                                ） 

 

□ホテルのチェックイン・チェックアウトの時間帯は、船橋本院（月曜除く）は 7：

00～12：00 と 14：00～16：30、新鎌ケ谷分院は（火曜除く）11：00～14：00 と 17：

00～20：00 までとなります。時間厳守でお願い致します。（※当日その時間帯にチ

ェックインがない場合はキャンセルとみなします。またチェックアウトがその時間

帯に間に合わない場合は、お迎えは翌日になります。）この時間帯でご理解、ご了

承頂けますか？ 

  （ はい / いいえ ） 

※ いいえ とお答えになった方は、ホテルのご利用をお断りさせて頂きます。 

 

□フードの与え方、ホテルでの注意点などがありましたら、下記（足りない場合は裏

面）へご記入下さい。 

 

上記の項目についてご理解頂き、同意なさる場合はご著名を願います。  

飼い主様名（           ）ペット名 （         ）ちゃん 

 
Hello Animal Hospital 



ご利用手順 

☆ご確認下さい 

 □ 混合ワクチンは、1年以内に接種していますか？ 

  （当院以外で接種している場合は、証明書をご持参下さい） 

 □ 狂犬病ワクチンは、1年以内に接種していますか？ 

※猫ちゃんは接種していなくても大丈夫です。 

  （当院以外で接種している場合は、鑑札などご証明できるものをご持参下さい） 

 □ ホテルにお預けできる性格ですか？ 

  （お預かりすることで具合が悪くなったり、怪我をする恐れのある犬猫はご遠慮して

頂く場合もあります） 

  □ お預かりの際に、飼主様の身分を証明するものをご提示して頂く場合もあります。ご

了承頂けますか？ 

 

☆初診の方、もしくは 1年以内にご来院されていない方 

①お電話等でホテルの予約状況をご確認下さい。 

②ホテルご希望日にそえるようでしたら、お預け頂く 14 日以上前にペットとともにご来院

下さい。 

 ペットの身体検査や性格、ワクチンのチェックをさせて頂きます。 

③ホテルご利用可能でしたら、同意書等の書類をお渡し致します。 

④ホテル当日に、同意書等の書類とホテルご利用代金のお支払いをお願い致します。 

 ※この際に、身分証のご提示をお願いすることもございますのでご了承下さい。 

⑤ホテルチェックアウト時は、指定の時間にお迎え願います。 

 

☆1 年以内にご来院されている方 

①お電話等でホテルの予約状況をご確認下さい。 

②ホテルご利用可能でしたら、同意書等の書類をご送付もしくは、当日お書き願います。 

③ホテル当日に、同意書等の書類とホテルご利用代金のお支払いをお願い致します。 

 ※この際に、身分証のご提示をお願いすることもございますのでご了承下さい。 

④ホテルチェックアウト時は、指定の時間にお迎え願います。 
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