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Fragebogen 
Ernährungsberatung Hund

Besitzer
Vor- und Nachname: ___________________________________
Straße: ______________________________________________ 
PLZ + Ort: ___________________________________________
(Mobil-) Telefon: ______________________________________
E-Mail: ______________________________________________

Beratungsgrund
 Rationsüberprüfung   Rationsanpassung
 Diätberatung    Allergieberatung

Angaben zum Hund
Name:_______________________________________________
Rasse: _______________________________________________
Alter: __________ Jahre Geburtsdatum: _______________
Geschlecht:  männlich   weiblich
Kastriert:   ja    nein
Aktuelles Gewicht: ___________________________ kg
Geschätztes Idealgewicht(*): __________________ kg
*wird vom Ernährungsberater ausgefüllt

Temperament:  aktiv          normal  ruhig

Sonstiges
Liegen Erkrankungen vor?  ja   nein
Art der Erkrankung(en): ________________________________
_____________________________________________________
Seit wann hat Ihr Hund diese Erkrankung? _________________
_____________________________________________________
Falls Blutwerte vorliegen (*): 
War Ihr Tier bei der Blutentnahme nüchtern?  ja nein
(*Bitte Laborergebnisse mit Referenzwerten beilegen)

Medikamente: ________________________________________
Weitere Probleme: ____________________________________
_____________________________________________________
_____________________________________________________

Mit einer KOSTENPFLICHTIGEN Ernährungsberatung bin 

ich einverstanden:_________________________________
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Angaben zur Fütterung
Bitte wiegen Sie alle Futterkomponenten ab oder geben Sie übliche 
Größen an (z.B. 1 EL Öl oder 1 Ei), da eine Rationsberechnung nur mit 
der Angabe von Maßeinheiten möglich ist.
Wenn Sie Fertigfutter verwenden, geben Sie bitte den exakten 
Produkt- und Firmenname an inkl. aller vorliegenden Analysedaten mit 
der angegebenen Maßeinheit (oder bringen Sie die Verpackung mit).

Fertigfutter 
Bitte geben Sie nähere Angaben zum Futter auf dem 
Formular „Angaben zum Fertigfutter“ an. 

 
 Trockenfutter ______________________ g / Tag

_____________________________________________________
Firmenname + Produktname

 
 Nassfutter _________________________ g / Tag

_____________________________________________________
Firmenname + Produktname

Selbst zubereitete Rationen / Rohfütterung (BARF)
Bitte machen Sie nähere Angaben (was genau gefüttert wird) auf dem 

Formular „Selbst zubereitete Rationen“.

 Selbst zubereutete Ration / Rohfütterung
 Komplette Ration: __________________ g / Tag

Belohnungen, „Leckerlies“, Kauprodukte etc.
Bitte geben Sie Produktname und Hersteller an und machen nähere 
Angaben zum Produkt auf dem Formular „Angaben zum Fertigfutter“  
(bitte mehrfach ausdrucken) oder legen die Analysedaten bei. 

_____________________________________________________  
   _______ g / Tag oder _______ g / Woche
_____________________________________________________  
   _______ g / Tag oder _______ g / Woche
_____________________________________________________  
   _______ g / Tag oder _______ g / Woche
_____________________________________________________  
   _______ g / Tag oder _______ g / Woche
_________________________________________________ ____  
   _______ g / Tag oder _______ g / Woche
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Angaben zum Fertigfutter

Firmenname: _________________________________________
 
Produktname: ________________________________________

Sorte: _______________________________________________

Analytische Bestandteile
Rohprotein (Rp): _____________________________  %
Rohfett (Rfe): _______________________________   %
Rohasche (Ra): _______________________________ %
Rohfaser (Rfa): _______________________________ % 
Feuchtigkeit: ________________________________  %
Kohlenhydrate (NfE): _________________________   %

Mineralstoffe
Kalzium: _____________________________________________
Phosphor: ____________________________________________
Magnesium: __________________________________________
Kalium: ______________________________________________
Natrium: _____________________________________________
Kuper: ______________________________________________
Zink: ________________________________________________
Eisen: _______________________________________________
Mangan: _____________________________________________
Iod: _________________________________________________

Vitamine
Vitamin A: ___________________________________________
Vitamin D: ___________________________________________
Vitamin E: ___________________________________________
Vitamin B1: __________________________________________
Vitamin B2: __________________________________________
Vitamin B6: __________________________________________
Vitamin B12: _________________________________________
Pantotensäure: _______________________________________
Niacin: ______________________________________________
Biotin: ______________________________________________
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Selbst zubereitete Rationen

1.) Fleisch/ Fisch (Rohgewicht) 
Bitte machen Sie möglichst genaue angaben zum Fleisch (z.B: Rind-
fleisch fett oder mageres Muskelfleisch, Pansen grün oder geputzt,  
Hühnerhals oder Kalbsknochen). Bitte geben Sie beim Kochenanteil an, 
ob dieser komplett aufgefressen wird oder nicht.

_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche

2.) Reis, gekocht       _____ g / Tag oder _____ g / Woche 
3.) Nudeln, gekocht       _____ g / Tag oder _____ g / Woche
4.) Kartoffeln, gekocht    _____ g / Tag oder _____ g / Woche
5.) Gemüse und Obst, roh
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche

6.) Öl (2TL = 1EL)
___________________ _____ TL / Tag oder _____ TL / Woche
___________________ _____ TL / Tag oder _____ TL / Woche
___________________ _____ TL / Tag oder _____ TL / Woche

7.) Weitere Zutaten (z.B. Milchprodukte, Ei)
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche

8.) Futtermittelzusätze
Bitte geben Sie den Produktnamen an und legen die Analysedaten bei!

_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche
_____________________ _____ g / Tag oder _____ g / Woche


