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Gesundheitsbescheinigung für Therapiehunde, 

Pädagogikbegleithunde, Besuchs- bzw. Schulhunde 

(Zur Vorlage am 1. Tag der Ausbildung. Bei fortlaufendem Einsatz des Hundes 1-2 x im Jahr zu kontrollieren) 

Eine tierärztliche Untersuchung ist für den Therapiehund, Pädagogikbegleithund, Besuchs- bzw. 

Schulhund einmal bis zweimal jährlich erforderlich. Diese Untersuchung dient dazu festzustellen, ob 

das Tier nach wie vor die erforderliche gesundheitliche Eignung besitzt oder ob es diese Eignung zu 

Beginn seiner Ausbildung hat. Die Art, der Umfang und der Inhalt dieser Untersuchung werden vom 

Tierarzt nach seinem fachlichen Ermessen festgelegt. Dabei berücksichtigt der Tierarzt insbesondere 

folgende Faktoren: 

• Das Alter des Hundes. 

• Die Lebensumstände des Tieres. 

• Die spezielle Art des Therapiehundes, Pädagogikbegleithundes, Besuchs- bzw. 

Schulhundes. 

• Mögliche rassespezifische Veranlagungen und das Geschlecht des Hundes. 

• Eventuell bereits vorhandene Vorerkrankungen des Hundes. 

Sollten bei dieser Untersuchung Befunde auftreten, die Zweifel an der gesundheitlichen Eignung des 

Hundes aufwerfen, sind weitere notwendige Untersuchungen durchzuführen. Wenn sich bei einer 

solchen Untersuchung herausstellt, dass der Therapiehund, Pädagogikbegleithund, Besuchs- bzw. 

Schulhund seine Tätigkeit als Co-Therapeut nur unter Schmerzen, Leiden oder mit Schädigung seiner 

Gesundheit fortsetzen kann, dann wird seine gesundheitliche Eignung für diese Aufgabe aufgehoben. 

 

Name des Hundes: _________________________________________________________ 

 

Geburtsdatum des Hundes: __________________________________________________ 

 

Chip-Nummer: ____________________________________________________________ 

 

Rasse: ___________________________________________________________________ 

 

Geschlecht:  □    weiblich □    männlich     □    kastriert 

 

Name des Besitzers:  

 

________________________________________________________________________ 
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Name des Hundes: __________________________  Chipnummer: _____________________________ 

 

 

Der Gesundheitszustand des oben genannten Hundes ist unauffällig. Die Untersuchung des Hundes 

ergibt keinen Hinweis auf Erkrankungen, die auf den Menschen übertragen werden können 

(Zooanthroponose). Nach den heutigen Untersuchungsergebnissen liegen keine gesundheitlichen 

Beeinträchtigungen des Hundes vor, die den Einsatz als Therapie-, Pädagogikbegleit-, Besuchs oder 

Schulhund ausschließen würden.  

 

___________________________________  ____________________________________ 

Ort, Datum      Stempel, Unterschrift Tierarzt 

 
 

  

Allgemeine Untersuchung/ Gesundheitscheck 
 
 

  

Bekannte Erkrankungen, Diagnosen, Allergien 
 
 

  

Allgemeiner Pflege- und Ernährungszustand 
 
 

  

Qualzuchtmerkmale 

☐  Hinweise auf Qualzuchtmerkmale 

☐  Keine Hinweise auf Qualzuchtmerkmale 

  

Sonstige gesundheitliche Beeinträchtigungen   

 Datum ggf. Präparat 

Gültigkeit der sonstigen Impfungen (Staupe,  

Parvovirose, Leptospirose) 

 

 
 
 

 

Gültigkeit der Tollwutimpfung 
 
 

  

Behandlung Endoparasiten (Intervall gemäß  

Packungsbeilage) / neg. Stuhlprobe (alle 3 Monate) 

 
 
 

 

Behandlung Ektoparasiten 
(Intervall gemäß Packungsbeilage) 

 
 
 

 


