Ny ChatLe CONTRAT DE PENSION FELINE

PENSION - PETSITTER
COMPORTEMENTALISTE

ENTRE El CHAT’LU,
Représenté par Lucie DIGARD 5 La Bijude 50340 GROSVILLE
Tél: 06 27 99 36 64
910 859 115 RCS Cherbourg / siret : 910 859 115 00016
ACACED : 5622 Site internet : www.chatlu.fr Mail : contact@chatlu.fr

Sur rendez-vous uniquement: du lundi au samedi 9h30 a 12h et de 17h30 a 19h,
Dimanche et les jours fériés (uniquement pour les entrées et sorties) 10h30 a 11h30.
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Téléphone : ..ovvvevvvveiiiiiiiiieene L Mail @ oo,
Il a été convenu un contrat de pension aux conditions suivantes :

CHAT 1:

NOM . e Identifié(E)N° i...eeeeeei e

RACE OU IYPE & e e

Date dudernier vaccin : ...

NE(E) 18 1 e

Stérilisé : oui / non
Sexe : Male / Femelle
Caractére :

Probleme de SANt@ «...... ..o
Traitement (sur ordonnance uniquement) :

NOM . e [dentifié(e)N° © e
RACE OU tYPE & .o

Date du dernier VacCin & ......oovviiiiiii i

NE(E) 18 & e

Stérilisé : oui / non

Sexe : Male o Femelle o

Caractere :

(g0 o)=Y g g TSN o [STR=T= 01 (T

Traitement (sur ordonnance uniquement) :

NOM . i Identifié(E)N° i..eeeeeeei e
RACE OU LY P & e e

Date du dernier VacCin & ......oooviiiiii i

NE(E) 18 1 e

Stérilisé : oui / non

Sexe : Male o Femelle o



Caractére :

ProbIEme e SANE ... e e e e

Traitement (sur ordonnance uniquement) :

VAt erNAITe trai ANt & e e,

DATE DU SEJOUR : merci de me contacter pour les heures de rendez-vous pour les entrées et sorties de
vos compagnons

Jourd’arrivée : ... HOFQIIE & oo
Jourdedépart: ..., HOFAING = .. e e

PRESTATIONS DEMANDEES :

Pension: Total de la pension: Prix Total du Séjour (avec les
options):
1chat 14€x ......... jours = ............ € = €
* et iieerraaaaa e, €
2éme chat (-25%) 10,50€ x.......... jours =
................ € *

_ Acompte (30%)de ............... €en
3éme chat (-25%) 10,50€ x........... jours = espéce / chéque / virement pour
---------------- € validation de la réservation
Options Total des options : verséle ........cccccveeieeenn,

EI’ISG de mgdlcament: T€X ., jours | € Le solde de la pension est versé le

jour d’arrivée

Injections : 5€ x........ Jjours=............. €

Soins des yeux : 1€ x ....... soins Solde :.......ceuenenen. O ESPECES
Brossage: 1€ X.......cceennn. soins (@) CHEQUE
Vermifuge : 10€ X........... traitement

Antipuce : 10€ X............ traitement O VIREMENT

Toute demande spécifique se fera sur
devis.

*
Tarif applicable seulement si le 2éme et le 3éme chat sont logés dans le méme espace (box familial)

* . . , . .
En cas d’annulation du séjour, 'acompte de sera, en aucun cas, remboursé ou mis en avoir

(confére réglement intérieur de la pension)

Administration d’'un anti-parasitaire ou d’un vermifuge : 10 € pour le vermifuge / 10€ pour le traitement antipuce

(les chats doivent obligatoirement étre vermifugés et traités contre les puces, si cela n’est pas le cas je proposerais de

le faire directement a la pension a leur arrivée).

En signant ce contrat, les propriétaires confirment qu’ils ont pris connaissance du

réeglement intérieur et des tarifs pratiqués par EI CHAT’LU, et déclarent les accepter sans

aucune réserve.

Signature du Propriétaire
Précédée de la mention « lu et approuvé »




