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SOLICITUD DE ADOPCIÓN DE MASCOTA 
 

Gracias por su interés en adoptar uno de los animales que residen en nuestro 
Santuario.  Lo felicitamos por su decisión. Nuestra meta es que cada animal encuentre 
el hogar perfecto para el o ella, y de la misma manera, que cada persona o familia que 
adopte uno de nuestros animales se sientan felices y capacitados para cuidar 
responsablemente de la mascota.   
 
Con este propósito le indicamos que la radicación de esta solicitud no implica la 
aprobación automática de la misma.  La información que Nos reservamos el derecho 
de denegar su solicitud si entendemos que usted no es el candidato idóneo para 
adoptar y cuidar de esta mascota.  De ser aprobada su solicitud, usted vendrá obligado 
a firmar un contrato donde se compromete a cuidar del animal y a cumplir con sus 
obligaciones legales y morales como dueño de una mascota.  
  
A – INFORMACIÓN SOBRE LA PERSONA QUE INTERESA ADOPTAR LA 
MASCOTA  
 

• Nombre:  _______________________________________________ 
  
• Dirección física: __________________________________________ 
 
• Número de años que lleva residiendo en ese lugar: __________ 

 

• Descripción del lugar (seleccione y marque las que lo describan):  
___ casa propia  
___ apartamento propio  
___ casa rentada 
 ___apartamento alquilado  
  
___ zona rural ___ zona urbana ____ urbanización  
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• ¿Planifica mudarse durante este año o próximamente? _____ No _____ Sí  
 
• Si contestó que sí en la pregunta  anterior, describa a donde se va a mudar: 
 
• ___ casa propia  
• ___ apartamento propio  
• ___ casa rentada  
• ___ apartamento alquilado 
 
• ____zona rural ___ zona urbana ____ urbanización  
 
 
• Dirección postal permanente:_____________________________________ 

• ______________________________________________________________ 
 
• ______________________________________________________________  
 
• Teléfono Residencial: _______________________________ 
 
• Teléfono celular: ___________________________________ 

 
• Teléfono del Trabajo: ________________________________  
 
• Correo electrónico: __________________________________ 
 
• Indique su ocupación:  _______________________________ 
 
• Indique el nombre del Patrono o Compañía para quien trabaja:  

____________________________________________________ 
____________________________________________________ 

 
• Número de años que lleva trabajando en ese lugar:  ___________ 
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B – INFORMACIÓN SOBRE LA EXPERIENCIA DE INTERACCIÓN CON MASCOTAS 
  

• ¿Porqué quiere adoptar una mascota? 
___________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________ 
 
• Indique cuáles circunstancias o razones, a su mejor parecer, justificarían el que 
Ud. tuviera que salir de esta mascota: ___________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
 
• Indique qué Ud. hará si no puede quedarse con esta mascota: 

________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ 

 
• ¿Cuántas mascotas ha tenido en los últimos cinco (5) años? _________________ 
 
• ¿Cuantas mascotas tiene actualmente? 
____  perro/perra       ¿esterilizados? ___ 
____ gato/gata  ¿esterilizados?   
____ ave  
____ otros describa: __________________________________________  
 
 
Si durante los últimos cinco (5) anos, alguna de estas mascotas ha muerto, o ya no 
vive con usted, explique cómo murió, o porqué ya no tiene la mascota: 
 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
  

 
C - INFORMACIÓN SOBRE LA MASCOTA QUE INTERESA:  
 

• Indique el tipo de mascota que interesa: ___ perro  ____ gato  
 
• Descripción física de la mascota: ____________________________ 
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• Nombre asignado a la mascota en el Centro de Adopción: __________________ 
 
• Edad aproximada de la mascota al momento de hacer la solicitud: __________ 
 

D - INFORMACIÓN SOBRE EL LUGAR DONDE ESTARÁ LA MASCOTA  
 

• Lugar donde estará la mascota: 
 ______ todo el tiempo en el patio  
 ______ todo el tiempo dentro de la casa 
 ______ la mayor parte del tiempo dentro de la casa 
 ______ la mayor parte del tiempo en el patio  
 
• ¿Estará la mascota (si es perro/perra) amarrada? _____ Sí ____ No  
 
• ¿Tiene verja alrededor del patio de su casa? ___ Sí ____ No 
  
• Indique el tipo de ejercicio que le proveerá a su mascota: 

____________________ 
________________________________________________________________  

 
• Indique en qué lugar dormirá la mascota: 

________________________________________________________________
________________________________________________________________ 

 
• Indique las protecciones en contra de las inclemencias del tiempo que Ud. le 

proveerá a esta mascota: 
contra el sol: __________________________________________________ 
 
contra la lluvia:  ________________________________________________ 
 
en caso de tormenta o huracán: ____________________________________ 
 

• PARA PODER EVALUAR SI LA MASCOTA QUE UD. INTERESA ES LA MÁS 
ADECUADA PARA EL ENTORNO FAMILIAR EN EL CUAL ESTARÁ, POR 
FAVOR INDIQUE :  

 
• El número de personas que padecen de alergias en su hogar: ___ 
• El número de personas que habitan en su hogar:  

• _____ infantes   • _____ niños o niñas  • _____ adolescentes  
• _____ adultos   • _____ adultos de la tercera edad  
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• Indique el nombre y la dirección del veterinario o la veterinaria que atenderá a esta 
mascota: 
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________ 

 
Firma Solicitante: ________________________________ 
 
Fecha: ________________________ 
 

 
 
 
 
Miembro de la Junta Directiva que evaluó la solicitud ________________________ 
 
Acción tomada: ____ aprobada ___ denegada  
 
FECHA: ______________________________ 
 
Comentarios: 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 


