
FORMULAIRE PROPOSITION DE FAMILLE D'ACCUEIL

Vous souhaitez accueillir :  Chat  Chaton  Chien Chiot  Lapin  Furets□ □ □ □ □ □
SEXE :  F  M□ □

Coordonnées de la famille d'accueil :
Nom : …................................................................ Prénom : …................................................................
Adresse : …..............................................................................................................................................
….............................................................................................................................................................
Code postal : …...................................... Ville : …....................................................................................
Date de naissance : …...................................................... Numéro : …......................................................
Adresse mail : ….......................................................................................................................................
Emploi : …................................................................................................................................................
Nombres d’heures d’absence par jour : …...................................................................................................
Statut marital :   Célibataire  -   Concubinage  -   Pacsé  -   Marié  -   Divorcé  -   Veuf□ □ □ □ □ □

Enfants à charge:   1  -   2  -   3  -   4  -   5 et plus□ □ □ □ □
Nom et âge des personnes du foyer : .….....................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Est-ce qu’un membre de votre famille à des allergies (poils, plumes, poussières) ?   OUI   NON□ □

Type de résidence :   □Appartement  –   □Maison sans Jardin  –   □Maison avec Jardin  –   □Ferme  –   Autres□
Êtes-vous :   □Propriétaire  –   □Locataire                  Environnement   :   □Rural  –   □Urbain

Si vous êtes locataire, le propriétaire autorise-t-il la présence d’animaux ?  OUI   NON□ □
Avez-vous la possibilité d’obtenir une attestation acceptant la présence d’animaux à votre domicile ?  OUI   NON□ □

Qu’elle est la superficie de votre logement ? ….......................................................... m2 
De votre jardin ? …............................................... m2  -  Est-il clôturé ?   OUI   NON□ □
L'animal aura-t-il un accès extérieur ?   OUI   NON□ □
Si oui, lequel ? …......................................................................................................................................

Pour combien de temps pouvez-vous accueillir l’animal ? …..........................................................................

Certains de nos protégés ont un lourd passif, vous sentez vous assez patient pour aller au rythme de l'animal
et l'accompagner dans la douceur ?  OUI  NON□ □



Avez-vous d’autres animaux ?  OUI  NON Si oui□ □  :
Type : ….............................. Âge : …......... Race : ….................................. Sexe :  M  F - Stérilisé  □ □ □
Type : ….............................. Âge : …......... Race : ….................................. Sexe :  M  F - Stérilisé  □ □ □
Type : ….............................. Âge : …......... Race : ….................................. Sexe :  M  F - Stérilisé  □ □ □
Type : ….............................. Âge : …......... Race : ….................................. Sexe :  M  F - Stérilisé  □ □ □
Type : ….............................. Âge : …......... Race : ….................................. Sexe :  M  F - Stérilisé  □ □ □

Les vaccins sont-ils à jour ?  Oui□    Non□   
Les animaux sont-ils identifiés ?  Oui□    Non □
Les animaux sont-ils vermifugés ?  Oui□    Non□
Les animaux sont-ils traités contre les puces ?  Oui□    Non□
Les animaux sont-ils stérilisés ?  Oui□    Non□
Les animaux ont-ils des maladies transmissibles ?  Oui□    Non□

Ou dormira l'animal ? ….............................................................................................................................
Dans quelles pièces aurait-il accès ?............................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Où l’animal sera durant vos absences journalières ?......................................................................................
…............................................................................................................................................................
Qu’attendez-vous de l’animal que vous hébergerez ? …................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Pour quelles raisons souhaitez vous accueillir un animal ? ….........................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Quelles sont les activités que vous envisagez de partager avec l'animal (Sport, loisirs, jeux, sorties) ?
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Selon vous, quels sont les besoins nécessaires au bien-être de l’animal ? .......................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Comment comptez-vous introduire l'animal dans votre foyer lors de son arrivée ? ….......................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................



Selon vous, quels sont les signes d'un animal stressé ou mal à l'aise ? ….......................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Si l'animal blesse votre enfant, vous même ou un de vos animaux, comment gérerez-vous cette situation ? 
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
…............................................................................................................................................................
Connaissez-vous l’éducation positive ?   OUI -  NON   –   Utiliserez-vous cette méthode□ □  ?   OUI -  NON□ □
Si vous ne connaissez pas, ne vous inquiétez pas, nous pourrons vous renseigner et vous orienter. Nous
travaillons uniquement cette méthode avec nos protégés, afin de leur faire oublier leur passé et de leur offrir
une sérénité bien méritée. 

Pouvez-vous accompagner l’animal à ses rendez-vous vétérinaire ?  OUI□   NON □
(Nous essaierons au maximum de trouver un vétérinaire dans votre secteur)

Pouvez-vous prendre financièrement en charge la nourriture ?  OUI  NON□ □

Chats     : il est difficile pour l'association de fournir la litière, pouvez-vous la prendre à charge ?  OUI  NON□ □

• La famille d'accueil s'engage à n'emmener les animaux qu'elle a en accueil, uniquement chez les vétérinaires
partenaires de l'association et sous son accord préalable. Également dans le cas d'une urgence vétérinaire. Si
la famille d'accueil ne respecte pas cet engagement, les frais seront à sa charge. 

• L’animal n’aura pas le droit à un accès extérieur (exception pour les chiens et demande particulière venant de
l'association)

• Les protégés de l'association sont parfois traumatisés et en manque de confiance, la famille d'accueil s'engage
à l'aider dans son apprentissage, lui laisser le temps adéquat pour s'adapter au foyer et à sa nouvelle vie.

• La famille d'accueil s’engage à subvenir aux besoins de l’animal  et à prévenir immédiatement l’association d’un
éventuel problème rencontré avec l’animal, ainsi, de ne prendre aucune décision le concernant sans l'accord
d’un membre de l’association.

• Tous les frais vétérinaires sont pris en charge par l’association ainsi que la nourriture, si nécessaire. 
• Je déclare avoir pris connaissance et accepté les droits et devoirs des membres de l'association contenus dans

le règlement intérieur.

Fait le ________________ à _________________

Signature précédée de la mention « lu et approuvé » :


	Chat: Off
	Chaton: Off
	Chien: Off
	Chiot: Off
	Lapin: Off
	Furets: Off
	SEXE: Off
	Prénom: 
	Nom 1: 
	Code postal: 
	Ville: 
	Numéro: 
	Adresse mail: 
	Emploi: 
	Nombres dheures dabsence par jour: 
	Célibataire: Off
	Concubinage: Off
	Pacsé: Off
	Marié: Off
	Divorcé: Off
	Veuf: Off
	Enfants à charge: Off
	Nom et âge des personnes du foyer 1: 
	Nom et âge des personnes du foyer 2: 
	Nom et âge des personnes du foyer 3: 
	Nom et âge des personnes du foyer 4: 
	NON: Off
	Appartement: Off
	Maison sans Jardin: Off
	Maison avec Jardin: Off
	Ferme: Off
	Autres: Off
	Propriétaire: Off
	Locataire: Off
	Rural: Off
	Urbain: Off
	OUI_2: Off
	NON_2: Off
	OUI_3: Off
	NON_3: Off
	OUI_4: Off
	NON_4: Off
	OUI_5: Off
	NON_5: Off
	Pour combien de temps pouvezvous accueillir lanimal: 
	OUI_6: Off
	NON_6: Off
	Sexe_2: Off
	Sexe_3: Off
	Sexe_4: Off
	Sexe_5: Off
	F Stérilisé: Off
	F Stérilisé_2: Off
	F Stérilisé_3: Off
	F Stérilisé_4: Off
	F Stérilisé_5: Off
	Dans quelles pièces auraitil accès 1: 
	Dans quelles pièces auraitil accès 2: 
	Où lanimal sera durant vos absences journalières 1: 
	Où lanimal sera durant vos absences journalières 2: 
	Quattendezvous de lanimal que vous hébergerez 1: 
	Quattendezvous de lanimal que vous hébergerez 2: 
	Quattendezvous de lanimal que vous hébergerez 3: 
	Quattendezvous de lanimal que vous hébergerez 4: 
	Quattendezvous de lanimal que vous hébergerez 5: 
	Pour quelles raisons souhaitez vous accueillir un animal 1: 
	Pour quelles raisons souhaitez vous accueillir un animal 2: 
	Pour quelles raisons souhaitez vous accueillir un animal 3: 
	Pour quelles raisons souhaitez vous accueillir un animal 4: 
	Selon vous quels sont les besoins nécessaires au bienêtre de lanimal 1: 
	Selon vous quels sont les besoins nécessaires au bienêtre de lanimal 2: 
	Selon vous quels sont les besoins nécessaires au bienêtre de lanimal 3: 
	Selon vous quels sont les besoins nécessaires au bienêtre de lanimal 4: 
	Selon vous quels sont les besoins nécessaires au bienêtre de lanimal 5: 
	aise: 
	Selon vous quels sont les signes d 1: 
	Selon vous quels sont les signes d 2: 
	Selon vous quels sont les signes d 3: 
	Fait le: 
	à: 
	Signature précédée de la mention  lu et approuvé: 
	SEXE2: Off
	Adresse: 
	Adresse2: 
	Enfants à charge2: Off
	Enfants à charge3: Off
	Enfants à charge4: Off
	Enfants à charge5: Off
	Date de naissance: 
	SUPERFICIE: 
	ACCESEXT: 
	OUI_7: Off
	NON_7: Off
	SUPERFICIEJARDIN: 
	TYPE2: 
	TYPE3: 
	TYPE4: 
	TYPE5: 
	TYPE1: 
	AGE2: 
	AGE3: 
	AGE4: 
	AGE5: 
	AGE1: 
	RACE1: 
	RACE2: 
	RACE3: 
	RACE4: 
	RACE5: 
	Sexe_1: Off
	F1: Off
	F2: Off
	F3: Off
	F4: Off
	F5: Off
	OUI_8: Off
	NON_8: Off
	OUI_9: Off
	NON_9: Off
	OUI_10: Off
	NON_10: Off
	OUI_11: Off
	NON_11: Off
	OUI: Off
	OUI_12: Off
	NON_12: Off
	OUI_13: Off
	NON_13: Off
	animaldodo: 
	SPORT1: 
	SPORT2: 
	SPORT3: 
	animal dans votre foyer lors de son arrivée: 
	animal dans votre foyer lors de son arrivée2: 
	animal dans votre foyer lors de son arrivée3: 
	animal dans votre foyer lors de son arrivée4: 
	animal dans votre foyer lors de son arrivée5: 
	blessure1: 
	blessure2: 
	blessure3: 
	OUI_14: Off
	NON_14: Off
	OUI_15: Off
	NON_15: Off
	OUI_16: Off
	NON_16: Off
	OUI_17: Off
	NON_17: Off


