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LES AMIS DE NEO
Vous voulez devenir Famille d’Accueil pour « Les Amis de Néo»

Merci de remplir ce questionnaire pour nous aider à vous proposer des animaux qui conviennent à votre mode de vie 

Pour quelle raison souhaiteriez-vous être famille d’accueil ?

L’avez-vous déjà été auparavant ?

 Oui 
   FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 

Si oui, à titre privé, ou sous association ? 

Références éventuelles de l’association :

Vos Coordonnées :

NOM :




Prénom : 

Date de Naissance :


Mail : 

Adresse : 



Code postal : 


Ville :
Tél. fixe :



Tél. portable :

(Préciser les horaires et les jours afin de vous joindre le plus facilement que ce soit sur le fixe comme le portable)

Profession : 
Pseudonyme sur Rescue/Animoline (ou autre forum animalier (le préciser)... 

si vous y êtes inscrit(e) et sous quelle fonction : 

Pourquoi votre inscription  sur un forum animalier :

 Votre logement : 



 

Appartement   FORMCHECKBOX 
  
Quel étage ? ……..
Surface : ………….
Ascenseur      Oui    Non          

Maison de Ville       FORMCHECKBOX 


Avec cour 
 FORMCHECKBOX 


Avec  jardin     FORMCHECKBOX 

Sécurisé (de quelle façon ?)

Maison en campagne, avec terrain 
 FORMCHECKBOX 


Terrain clos    Oui 
   FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 
  
Hauteur et type de clôture : ……………………      
Nombre de pièces de votre habitation : 

Pièce prévue pour la quarantaine
(si nécessaire)
        Oui    FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 
  
Taille approximative :

avec fenêtre ? :
Avez-vous un balcon 
:  
Oui    FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 
  

Est-il sécurisé :        Oui    FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 
  

Autres cas (expliquez) : ……………………………………………………………………………………………………………

Vous êtes :


Propriétaire   FORMCHECKBOX 


Locataire 
 FORMCHECKBOX 
   
 

Autres cas (expliquez) : 

…………………………………………………………………………………………………

Avez-vous la possibilité de séparer l’animal que nous vous confierons des autres animaux si nécessaire (expliquez) :

…………………………………………………………………………………………………

Votre famille :
Quel est le nombre de personnes dans votre foyer ?

Nombre d’adultes : 




Nombre d’enfants :




Age(s) :

Ont-ils l’habitude des animaux (chiens et/ou chats) ?

Oui 
   FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 

Combien d’heures par jour (environ) vous absentez-vous ? 

Vos animaux :

Combien d’animaux possédez-vous ? 

Quelles espèces ? (précisez le sexe) : 

Si oui ; possédez-vous un ou plusieurs : 
 FORMCHECKBOX 
  chien(s) : 
 FORMCHECKBOX 
 lapin(s) : 

 FORMCHECKBOX 
  chat (s) :

 FORMCHECKBOX 
 autres :

Merci de préciser le(s)quel(s) est habitué aux autres animaux :

Si vous avez des animaux, sont-ils/elles stérilisées ? 
Oui 
   FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 

Vos animaux sont-ils : 
 FORMCHECKBOX 
 tatoués ou pucés


 FORMCHECKBOX 
 vaccinés  et à jour de leur rappel, si non, date du rappel:

 FORMCHECKBOX 
 testés FIV / FELV pour les chats
 FORMCHECKBOX 
 autres pour les chiens  Précisez lesquelles : 
Des précisions à nous apporter ? 

Sont-ils /elles dominant(e)s ?
Oui 
   FORMCHECKBOX 
  
Non    FORMCHECKBOX 

Où vivent-ils, dans quelles pièces du foyer ? 
Quelle est leur provenance (achat, adoption en refuge, recueillis,…) ?

Lors de vos absences pour congés, week-end,…, comment vous organisez vous pour la garde de l’animal ?
Les animaux que vous souhaitez prendre en accueil (détaillez) : Lesquels, pourquoi celui-ci, etc … 

Le temps de garde d’un animal n’est pas déterminé, combien de temps envisagez-vous de proposer un accueil (plusieurs choix possibles) ?

 FORMCHECKBOX 
 Je ne peux accueillir qu’après la période de quarantaine assurée par une autre famille d’accueil, mes animaux n’étant pas encore à jour au niveau vaccination

 FORMCHECKBOX 
 Famille d’accueil de transit, entre deux co-voiturages, par exemple (2-3 jours)

 FORMCHECKBOX 
 Pour une quarantaine (21 jours en moyenne)

 FORMCHECKBOX 
 Une « durée déterminée » (un mois, deux, avant déménagement, avant les vacances scolaires, etc.)

 FORMCHECKBOX 
 Jusqu’à adoption (peut aller de quelques semaines à quelques mois)

Qui va s’occuper de lui ? 

L’ensemble de la famille est-il d’accord pour cet accueil ? 
 FORMCHECKBOX 

Quel type d’animal pourriez-vous accueillir chez vous (plusieurs choix possibles) 
Chien  
 FORMCHECKBOX 

Chat
 FORMCHECKBOX 

Nac
 FORMCHECKBOX 

Combien ? 



 

Lesquels  : 
 FORMCHECKBOX 
  mâle 

 FORMCHECKBOX 
 femelle 

 FORMCHECKBOX 
 peu importe


 FORMCHECKBOX 
 adulte 

 FORMCHECKBOX 
 chiot/chaton 
 FORMCHECKBOX 
 maman et bébés en sevrage

Outre les accueils « classiques » énoncés précédemment, seriez-vous prêt à accueillir un animal nécessitant une attention particulière (sociabilisation, soins, etc.) :

 FORMCHECKBOX 
  à sociabiliser (craintif ou sauvage) 

 FORMCHECKBOX 
 diabétique ou autre soin
 FORMCHECKBOX 
 convalescent (après opération)
 FORMCHECKBOX 
 en fin de vie, pour qu’il soit entouré

 FORMCHECKBOX 
 testé + aux maladies (FivFelv pour les chats, maladies méditerranéennes pour les chiens)
Les frais vétérinaires sont couverts par l’association ; la nourriture est généralement prise en charge par la famille d’accueil (sauf  pour les chats ayant une pathologie nécessitant une nourriture adaptée, comme le diabète, l’insuffisance rénale, etc.).
Avez-vous un vétérinaire pratiquant des tarifs associatifs ?

 FORMCHECKBOX 
 oui
 FORMCHECKBOX 
 non

 FORMCHECKBOX 
 je n’en sais rien mais je me renseigne

Si oui, avez-vous une idée des tarifs appliqués pour les actes suivants :

 FORMCHECKBOX 
 castration

 FORMCHECKBOX 
 stérilisation

 FORMCHECKBOX 
 rappel de vaccins 

 FORMCHECKBOX 
 vaccins 
Coordonnées du vétérinaire :

Avez-vous un véhicule ?

 FORMCHECKBOX 
 oui
 FORMCHECKBOX 
 non

Auriez vous la possibilité d’effectuer des transports, que ce soit pour l’animal que vous serez susceptible d’accueillir (rappel de vaccins, stérilisation) ou pour un autre SOS ? 

 FORMCHECKBOX 
 non

 FORMCHECKBOX 
 oui, en transports en commun

 FORMCHECKBOX 
 oui, en train

 FORMCHECKBOX 
 oui, en voiture

Si vous pouvez effectuer des trajets en voiture, quelle distance pourriez-vous parcourir (distance à estimer en kilomètres, ou en heures, selon la région concernée) ?

Merci de préciser également les départements concernés jusqu’où vous pourriez aller et si vous avez besoin d’un remboursement des frais engendrés :

Si toutefois, pour diverses raisons (défaut de co-voiturage ou d’association) nous ne pouvions vous confier un chat pour le SOS de la semaine en cours, accepteriez-vous que nous conservions ce fichier afin de vous contacter ultérieurement ?

 FORMCHECKBOX 
 oui


 FORMCHECKBOX 
 non

FORMULAIRE A RENVOYER COMPLETE ET SIGNE A L’ASSOCIATION à : lesamisdeneo@gmail.com  ou par courrier : 150 voie Georges Carré,  94400 Vitry sur Seine
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