
「犬又はねこの引取り業務に当たっての参考事項」の送付について

事 務 連 絡

平成２１年２月４日

環境省自然環境局総務課動物愛護管理室長から

各都道府県・指定都市・中核市動物愛護管理主管課（室）長あて

平素、動物愛護管理行政の推進につきましては、格段の御協力を頂き、厚く

御礼申し上げます。

さて 「動物の愛護及び管理に関する法律 （昭和48年10月1日法律第105号）、 」

では、動物の所有者又は占有者の責務等が規定されており、動物の所有者等は

その所有する動物を終生飼養すべきでありますが、実態としては、動物の所有

者等が、安易に又は何度も自治体の動物愛護センター等へその所有する犬又は

ねこの引取りを求める事例がみられます。

同法に基づく「基本指針」では、犬ねこの引取り数の半減を目標に掲げてい

ますが、その達成のためにはこのようないわゆるリピーターの対策が、課題の

一つとなっています。

これらについて、各自治体におかれては種々の取組・対策等を講じられてい

ますが、今般これらの先進的取組等を踏まえ 「引取り業務に当たっての参考、

事項」を整理しましたので、各自治体の実態に応じて業務の参考にしていただ

くようお願いいたします。



別 添

引取り業務に当たっての参考事項

参 考 事 項 具体的な取組方法(例)

引取り申請者の本人確認の 引取り時に本人確認を実施していない、又

徹底等 は十分でない場合、偽名等を使用するなど他

人になりすますなどにより、何度も引取りを

依頼することになりかねない。このため、条

例、内規等において、本人確認の方法を定め

る（ 動物等の引取り申請書」等に本人確認「

を行うことを記入するとともに、本人確認の

ため、住民票、免許証、健康保険証などの提

示を求めることを規定）などにより、本人確

認を徹底する。

、 、 、また 必要に応じ 引取り申請者に対して

引取り申請に関し家族の同意があるか、確認

する。

引取り申請理由の確認 「動物等の引取り申請書」等に引取りの理

由を記入させ、真に引取りをせざるを得ない

逼迫した状況にあるかを確認する。

なお、必要に応じこのデータを基に、行政

として、飼育放棄の原因分析及び対策を検討

する。

狂犬病予防法に基づく登録 生後９１日以上の犬について、登録及び注

及び注射の実施状況の確認 射の実施状況を確認する。未登録又は注射未

実施の場合は、厳重に指導する。

不妊・去勢の有無 不妊・去勢の実施状況を確認する。

業者からの引取り申請に対 業者に対し、引取りを申請する理由を確認

するより厳格な確認 するとともに、引取り申請までの間に、当該

業者が行った譲渡などに関する取組が十分で

あったか、併せて確認する。

引取り申請者に対する譲渡 引取りを申請する前に所有者等として当然

に関する情報の提供 検討（実施）すべき譲渡について、円滑に実

施できるための動物愛護推進員、動物愛護団

体等の紹介・斡旋等必要な措置を講ずる。

所有者及び占有者等に対す 上記項目が確認された場合、今回はやむな

る終生適正飼養、繁殖制限の く引取るが、引取りは緊急避難措置であり、

必要性（不妊去勢の徹底）な 所有者及び占有者等に対し、終生適正飼養、

どについての指導・啓発 繁殖制限の必要性（不妊去勢の徹底）などに

ついて啓発（場合によっては引取りは、今回

限りとする旨の念書等を徴収）する。

引取り申請者に対する引取 新たな飼い主が譲渡された犬を飼う際の参

り依頼犬の飼育状況の聞き取 考とするために、引取り申請者から引取り依

り 頼犬のこれまでの飼育状況を聞き取る。



（引取り申請書様式の参考例）

平成 年 月 日

○○○知事（市長） 殿

郵便番号
住 所

申請者 電話番号
フ リ ガ ナ
氏 名
法人の場合は、名称、代表者の
氏名及び主たる事務所の所在地

犬 ね こ の 引 取 り 申 請 書

□□□□条例第××条第△項の規定により、下記のとおり犬ねこの引取りを

申請します。

記

申請理由 □計画外の繁殖 □転居

□飼育者の死去 □管理困難な攻撃的性格該当する□にレを

□治療困難な疾病 □その他の付けてください

飼育できない理由以下、同様 □飼育費用の負担

申請者が申請以前

に行った譲渡に関

する内容（他人へ

の斡旋など）

これまでの引取 □今回が初めて

申請回数（飼育 □今回が（ ）回目

放棄歴）

cm kg名 前 ・体長・体重

毛 色生まれた直後の幼体の場合

匹 □済 □未済 □不明不妊・去勢手術

種 類 □犬□ねこ□ □済 □未済 □不明（ ） マイクロチップ装着

登録番号(犬)性 別 □オス □メス

ヶ月・不明(推定 歳) 注射済票番号(犬)年 齢 歳

入手経路 □飼犬・ねこから生まれた □知人等からもらった
□ペットショップ等で購入 □ブリーダーから購入
□迷っているのを保護した □保健所等から譲渡された

現 □その他

在 性 格 □よく慣れている □その他
□他人にはなつかない

の □かみ癖がある



（ （ ））飼育場所 □屋内 □室内□廊下□玄関□その他
（ （ ））飼 □屋外 □犬小屋□物置□ □その他※複数選択可 ベランダ
時期とワクチンの種類：ワクチン □有

育 接種歴
□無

状 主 食 の □ペットフードのみ □その他
内 容 □手作り

況 □人間用食材
散 歩 の □毎日 □月に（ ）回
頻 度 □週に（ ）回 □行っていない
病 歴 □有（病名： □治療中□完治□未治療）

（病名： □治療中□完治□未治療）
□無

他の飼育 □有（種類と頭数： ）
動物 □無
今後、動物を飼いたいと思 □はい 理由：

意 いますか。
向 □いいえ
確 今後は、可能な限り引取り □はい
認 を求めないように努めます □いいえ 理由：

か。
注）１ 本人を確認できる書類（自動車運転免許証、住民票又は健康保険

証等公的機関により本人が確認できる書類）を提示すること。
２ 生後９１日以上の犬について、登録番号及び注射済票番号を記入
すること。


