
    
DOG APPLICATION 

NAME:                                        

E‐MAIL:     

ADDRESS: 

HOME PHONE: 

CELL PHONE: 

HOUSE:             APARTMENT:           CONDO:  

DO YOU OWN:                     RENT:                             LANDLORD OK: 

LANDLORD NAME:                                                  PHONE: 

LENGTH OF TIME AT CURRENT ADDRESS: 

NAMES OF OTHERS LIVING WITH YOU: 

DO YOU HAVE A FENCED YARD:                               HOW HIGH: 

WHAT OTHER ANIMALS DO YOU OWN: 

HOW LONG HAVE YOU OWNED THEM: 

WHAT ANIMALS HAVE YOU OWNED IN THE PAST: 

WHAT HAPPENED TO THEM: 

DID YOU HAVE ANY PROBLEMS WITH THEM: 

HOW LONG WILL THIS DOG BE ALONE: 

WHERE WILL THIS DOG SLEEP: 



HOW WILL THIS DOG GET EXERCISE: 

 

WHO WILL BE RESPONSIBLE FOR THIS DOG: 

IF YOU MOVE, WHAT WILL YOU DO WITH THIS DOG: 

 

IF YOU HAD TO GIVE UP THIS DOG, WOULD YOU RETURN THIS DOG TO CAWL: 

 

DO YOU UNDERSTAND THAT THIS DOG COULD LIVE FOR 15 YEARS: 

LIST ALL THE REASONS YOU WOULD LIKE THIS DOG: 

 

UNDER WHAT CIRCUMSTANCES WOULD YOU GIVE UP THIS DOG: 

 

I certify that the information in this application is true and complete.  I 
understand that false information will void this application.  I also 
understand that failure to comply with all future adoption requirements and 
agreements can result in this dog being reclaimed by CAWL and my inability 
to adopt from CAWL in the future.  CAWL RESERVES THE RIGHT TO REFUSE 
ANY APPLICATION. 

I certify that I have time, space and can afford this dog.  

Name:____________________________________________________________ 

Signature:________________________________________________________ 

Name of dog/cat you are applying for:______________________________________ 

If this animal is not neutered, you have 90 days under Colorado 
State Law to have this animal neutered. 


