CONTRAT DE PENSION CANINE

L'association ROY’ANIM’O représenté par son président Mme RIO brigitte et Mme Geraldine ADDAD
diplémée pour accueillir en pension canine a lI'adresse de gestion : chemin de Lubaira 06430 TENDE.
Téléphone: 06 17 66 87 01 MAIL : royanimo@hotmail.com

Et
Nom ,prénom :
Adresse:
Telephone: mail:
Personne a prévenir en cas d'urgence :
Il a été convenu un contrat de pension aux conditions suivantes :
PENSIONNAIRE(S) :
Nom du chien :
Race ou type :
Numero d’identification :
Probleme de santé :
Traitement (sur ordonnance) :
vétérinaire référent: Dr RENZINI Roberta, 32 ROUTE DU VAL DE CASTAGNINS 06500 Menton.

Durée du séjour (24h):  jours du au

Prestations demandées :
Pension Canine habitation: *
Pension Canine chenil :
Pension canine cuisine d’été :

Tarif : 14€/jour dégressif a la semaine en fonction de I'adhésion ou non a I'association ci joint la grille
tarifaire.

Le solde de la pension est versé a la sortie du ou des animaux.
Le droit de rétractation est de 14 jours a compter de la signature du contrat.

Je soussigné, , propriétaire du ou des animaux référencés ci-dessus autorise la pension
canine de 'association roy’anim’o a faire pratiquer tout acte médical ou chirurgical éventuellement
nécessaire pendant le séjour en pension par le vétérinaire ou la clinique.

Le propriétaire confirme qu’il a pris connaissance des tarifs pratiqués par I'association roy’anim’o ainsi que
des conditions générale de fonctionnement de la pension canine et déclare les accepter sons aucune
réserve.

Fait en double exemplaire, A tende le
Signature du ou des Propriétaire(s) Signature de l'association roy’anim’o
Précédé de la mention « Lu et Approuvé » Précédé de la mention « Lu et Approuvé »

LU ET APPROUVE, B. RIO, présidente

e



