
 

 

Auskunftsbogen zur Bewerbung bzgl. der Ausbildung zum 

Besuchshundeteam im Verein Tiere bauen Brücken e.V. 

 

Ihre Angaben sind freiwillig und werden streng vertraulich 

behandelt. Sie werden ausschließlich für die Vorauswahl und 

ggf. für den Eintrittstest genutzt. 

 

Wichtig sind die ersten drei Seiten. Die Beantwortung aller 

grau hinterlegten Fragen ist nicht unbedingt erforderlich. 

Je besser wir aber den Hund und seine Sozialisierung 

kennen, um so individueller kann der Eintrittstest und die 

Ausbildung erfolgen. 

 

Bitte kreuzen Sie die Fragen an entsprechenden Stellen an oder erläutern schriftlich.  

 

Halter:        Datum: ___ /___ /___ 

 

Name, Vorname: __________________, ________________ 

 

Geburtsdatum: ___ /___ /___ 

 

Partner/Ehepartner:_____________________ 

 

Geburtsdatum: ___ /___ /___ 
 

Sind Kinder im Haushalt, wenn ja, in welchem Alter? 

 

 

Anschrift: 

 

 

Telefon, Handy: 

 

 

Mailadresse: 

 

 

Beruf der Person, welche die Ausbildung mit dem Hund anstrebt: 

 

 

 

z.Z. tätig in welchen Beruf: 

 

 

 

 

Vollzeit _____  Teilzeit _____ 
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Welche Personen leben in dem Haushalt und haben regelmäßig Kontakt 

zum Hund 

 

Name      Verhältnis zum Hund 

 

 

 
 

Bitte erläutern Sie kurz die Gründe ihres Interesses an der 

Ausbildung zum Besuchshundeteam bei Tiere Bauen Brücken 
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Hund: 

 

Name: _________________  Rasse: ______________________ 

 

Geburtsdatum: ___ /___ /___ Geschlecht: weiblich / männlich 

 

Gewicht: _____ kg   Größe:_____ cm 

 

Kastriert Nein ____, Ja____ in welchem Alter: _____ 

 

Seit wann ist der Hund in Ihrem Besitz, Datum: 

 

___ /___ /___ 

 

Bekommt er regelmäßig Medikamente zur Therapie von chronischen 

Erkrankungen, Herzerkrankungen, Diabetes, 

Bauchspeicheldrüsenerkrankungen, Schilddrüse, … 
Bitte auflisten 

 

 

 

 

 

 

 

 

Impfungen incl. Tollwut regelmäßig Ja_____ Nein____ 

 

Entwurmung regelmäßig    Ja_____ Nein____ 

 

Wie oft entwurmen Sie im Jahr?__________________________ 

 

 

Leckt sich Ihr Hund an einigen Stellen besonders oft, treten dort 

Fellverlust oder Ekzeme auf? 

 

Nein _____ 

 

Ja _____  

 

An welchen Stellen:  
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Herkunft: bitte ankreuzen 

 

Hobbyzüchter____, Professioneller Züchter____ 

 

Bauernhof____, Ferienbauerhof____ 

 

Tierheim-, Tierschutzhund____ weitere Einzelheiten unten 

 

Wie wurden die Hunde bei dem Züchter gehalten: bitte ankreuzen 

 

Wohnung / Haus_____ 

 

Ein bestimmtes Welpenzimmer_____ 

 

Mit Freigang in den Garten______ 

 

Zwinger____  

 

ausschließlich____, mit Freilauf außerhalb des Zwingers____ 

 

Stall/Boxen_____ 

 

ausschließlich____, mit Freilauf außerhalb_____ 

 

Mit Familienanschluss_____ 

Welcher Menschenkontakt fand bei Züchter statt: 

 

Frau____, ca. Alter_____ 

 

Mann____, ca. Alter_____ 

 

Kinder____, in welchem  

 

Alter__________________________________________ 

 

Tierheimhund, ist Ihnen der Grund des Tierheimaufenthaltes bekannt: 

 

 

 

 

 

 

Tierschutzhund aus Deutschland _____  

 

Aus dem Ausland _____, aus welchem Land:___________ 

 

aus eher städt. Bereich____, wahrscheinlich eher ländlich  

 

aufgewachsen_____ 

 

 

 

Andere Herkunft 
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Welche Charakterzüge würden Sie für Ihren Hund angeben, bitte ankreuzen: 

 

Zurückgezogen   

still  

ruhig  

gelassen  

gemütlich  

zurückhaltend  

scheu  

unsicher  

ängstlich  

panisch  

nervös  

hyperaktiv  

wild  

unkontrolliert  

freundlich  

aufdringlich  

neugierig  

extrovertiert  

anhänglich  

ignorant  

aggressiv  

 

Wie oft kommt Ihr Hund am Tag ins Freie, (Garten / Spaziergänge), 

wie lang sind diese? 

 

Morgens:  _____ 

 

Vormittag:  _____ 

 

Mittag:  _____ 

 

Nachmittag: _____ 

 

Abend:  _____ 

 

Nacht:  _____ 

 

 

Hund läuft frei ____    

 

an der Leine____  wie lang ist die Leine? ______m 

 

 

Was machen Sie während der Spaziergänge mit dem Hund? Bitte ankreuzen 

 

Spiele ____ Verstecken ____  

 

mit Bekannten treffen und unterhalten  ____ 

 

mit anderen Hunden treffen    ____ 
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Gehorsamsübungen zwischendurch    ____ 

 

 

Hat ihr Hund häufig Kontakt mit anderen Hunden? Ja ____ Nein ____ 

 

Tägl. Mehrfach ____ 

 

1x tägl.  ____ 

 

2-3x /Woche ____ 

 

1x/Woche  ____ 

 

Seltener  ____ 

 

Nie   ____ 

 

 

 

Wie laufen Hundebegegnungen ab? 

 

freundlich  _____ 

 

aufdringlich _____ 

 

stürmisch  _____ 

 

wild   _____ 

 

angespannt  _____ 

 

aggressiv  _____ 

 

 

Spielen Sie mit dem Hund: Ja____ Nein____ 

 

Wie spielen Sie mit Ihrem Hund:  

 

ohne Spielzeug_____, mit Spielzeug____ 

 

 

Mit welchen Spielzeugen spielen Sie? Bitte auflisten 

 

Sind diese Spiele sehr rau, gibt es Kratzer und blaue Flecken?:  

 

Ja____ Nein____ 

 

 

Haben Sie mit Ihrem Hund schon einige Tricks eingeübt?  
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Lässt sich der Hund Bürsten? 

 

Ja ____ 

 

Nein ____ reagiert folgendermaßen: 

 

 

 

 

 

 

Kann ihr Hund allein bleiben?  

Ja ___ 

 

Nein ___ was passiert in der Zeit? Was für Lösungen haben sie? 

 

 

 

 

 

Wie lange ist der Hund allein, wenn Sie zur Arbeit gehen?  

 

_______Stunden 

 

gar nicht _____ da andere Familienmitglieder zu Hause sind 

 

kommt mit zur Arbeit _____ 

 

Home-Office  _____ 

 

 

 

Was bekommt ihr Hund zu Fressen? 

 

Trocken  ____ 

 

Feuchtfutter ____ 

 

Selbst gekocht ____ 

 

Barf   ____ 

 

Marke: 

 

 

 

 

 

Zeigt der Hund Aggression in Bezug auf Futter: bitte ankreuzen 

 

Bei: Normalfutter _____  Leckerlis  _____ 

 

Kauartikeln _____  gegen Mensch  _____ 

 

anderes Haustier  _____ 



8 

 

Hat ihr Hund eine bekannte Futterallergie? 

 

 

 

 

 

Kann Ihr Hund „Auto fahren“? Wie verhält er sich dabei? 

 

 

 

 

Wie reagiert Ihr Hund an der Straße? Auch bei starkem 

Straßenverkehr. 

 

 

 

 

Können Sie in öffentlichen Verkehrsmitteln mit Ihrem Hund fahren? 
Bitte ankreuzen 

 

Nein     ___ 

  

Noch nicht versucht ___ 

 

Ja    ___  

 

In welchen Verkehrsmitteln? 

 

 

 

 

Wie reagiert ihr Hund bei plötzlichen lauten Geräuschen? 

 

 

 

 

 

 

Wie reagiert Ihr Hund, wenn unbekannte Gegenstände zu sehen sind? 

 

 

 

 

 

 

Haben Sie Ihren Hund selbst ausgebildet? Ja ____ Nein ____ 

 

Waren Sie in einer Hundeschule?   Ja ____ Nein ____ 

 

Der Hund wurde zum Training abgegeben _____ 

 

Wohin, zu wem: 
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Welpengruppe____, ab der wievielten Lebenswoche ______bis zu welchem 

Alter_____ 

 

Erziehungskurse in der Gruppe ____ 

 

Einzeltraining    ____  

Wenn ja, warum: 

 

 

 

Spezialtraining   ____  

Wenn ja, welches: 

 

 

 

 

 

 

Wie wurde (oder wird noch) geübt? bitte ankreuzen 
 

Mit Belohnungen: Lob____ Streicheln____ Leckerli____ 

 

auch mal maßregeln: ____ 

 

Wann?  

 

 

 

 

 

 

 

Wie wird gemaßregelt: 

Die Stimme wird schon mal lauter, strenger   ____ 

 

Leinenruck, Leine zupfen      ____ 

 

Übungen streng wiederholen, bis sie funktionieren ____ 

 

Wenn der Hund nicht mitmacht,  

mal Wurfkette oder Schlüsselbund Werfen   ____ 

 

Wasserpistole        ____ 

 

Einen Klapps hinter die Ohren     ____ 

 

von allen Methoden etwas, je nach Situation  ____ 

 

 

Welche Erziehungshilfsmittel benutzen Sie jetzt? bitte ankreuzen 

 

Halsband     ____ 

 

Würger,     mit ____, ohne ____Stopp 
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Geschirr     ____ 

 

Erziehungsgeschirr   ____ 

 

Halti (Kopfhalfter)   ____ 

 

Leine normal    ____ 

 

Retrieverleine, Moxon Leine ____ 

 

Flexileine    ____ 

 

Schleppleine 5m____ 10m____ 20m____ 

 

Maulkorb    ____ 

 

Pfeife    ____ 

 

Klicker    ____ 

 

Sprühflasche   ____ 

 

Fisher Disc (Wurfscheiben ____ 

 

Sprühhalsband,  

Drucklufthalsband    ____ 

 

 

Marke________________________________ 

 

Anti- Bell Halsband  ____ 

 

Elektroimpulsgerät  ____ 

 

Weiteres 

 

 

 

 

 

Wie viel Zeit verwenden Sie aktuell für die Gehorsamsübungen? 

 

Tägl.  _________Minuten 

 

2-3x/Woche _________Minuten 

 

1x/Woche ________ Minuten 

 

Keine Übungen regelmäßig _____ 
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Welche Signale(Kommandos) kennt Ihr Hund, bitte geben Sie ihre Bewertung nach 
dem Schulnotensystem an: 
1= sehr gut und immer, 2 = meistens schnell, 3 = ja, manchmal zäh, 4 = oft, mit mehreren 

Aufforderungen, 5 = eher schlecht, immer mehrfache Aufforderungen nötig, 6 = meist gar nicht, 

/ nicht bekannt. 

 

Leinenführigkeit,  

(gehen an lockerer Leine)   ____ 

 

Sitz       ____ 

 

Platz       ____ 

 

Rückruf (Komm, Hier)    ____ 

 

Ausgeben von Gegenständen   ____ 

 

Ein Abbruchsignal (Nein, Pfui)  ____ 

 

Anschauen, Aufmerksamkeitskommando ____ 

 

Bleib       ____ 

 

Bei Fuß      ____ 

 

Halt, Stopp     ____ 

 

 

Gibt es weiter Hunde oder andere Tiere in Ihrem Haushalt: 

 

Rasse Geschlecht Alter Wann erworben Verhältnis zum 

Hund 

     

     

     

 

 

Weitere Notizen, die Sie gern machen möchten: 

 

 

 

 

 

 

Ich habe meine Antworten nach bestem Wissen gemacht und willige der 

Nutzung nach oben genannten Kriterien ein 

 

 

Datum:     Unterschrift: 


