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QUESTIONNAIRE 

                                  POUR DEVENIR FAMILLE D'ACCUEIL 
 

                                                            A retourner à : pilepoilasso@yahoo.com  

 
 
 
 
VOUS CONNAITRE :  
Nom : ……………………………………………. Prénom : ………………………………………… 

Date de naissance : …………………………………………………………………………………... 

Adresse : ………………………………………………………………………………………………. 

Ville : …………………………………………….. Code postal : ………………………………….. 

Tél. Portable : …………………………………..  Tél. Fixe : ……………………………………… 

Email : …………………………………………………………………………………………………. 

 

VOTRE FOYER, se compose : 

Nombre d’adulte(s) : …………………………… Nombre d’enfant(s) : ………………………… 

De quel(s) âge(s) : ……………………………………................................................................. 

 

 Chats : ……………………………………………………………………………………………… 

 Chiens : …………………………………………………………………………………………….. 

 Autres : …………………………………………………………………………………………….. 

Leurs ententes : ……………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………... 

 

Vos enfants ont-ils déjà eu des contacts prolongés avec des animaux :  Oui     Non  

Un membre de votre famille est-il allergique :  Oui     Non     Ne sait pas 

 

VOTRE LOGEMENT :   

Surface du logement : …………………………………    

  Une maison                     Un appartement  

 Avec balcon                     Avec jardin 

Si balcon :  Sécurisé avec du grillage ou filet (jusqu’en haut) 

Si jardin :  Entièrement clôturé   Non clôturé   

Surface du terrain : ………………………………….. 

Hauteur des clôtures : ………………………………. 

 

VOS POSSIBILITES D'ACCUEIL :  

 Chats    Chiens    Autres : ……………………………………….. 

 

Accepteriez-vous un animal "à problème" (craintif, traumatisé,...) : 

 Oui     Non 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

Accepteriez-vous un animal avec un handicap (aveugle, sourd, paralysé...) : 

 Oui     Non  

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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Avez-vous une voiture :  Oui     Non  

Pourrez-vous l'emmener chez le vétérinaire pour qu'il reçoive les soins nécessaires : 

 Oui     Non  

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

Avez-vous un vétérinaire attitré :  Oui     Non 

Si oui, merci d'indiquer ses coordonnées :  

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

Acceptera-t-il de faire pour l'association un tarif association :  Oui   Non   Ne sait pas  

 

L'animal accueilli aura-t-il accès à l'extérieur :  Oui     Non 

Combien d'heures par jour l'animal sera-t-il seul approximativement ?  

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

Avez-vous une possibilité permettant d'isoler l'animal en cas de besoin :   

 Oui     Non 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

Partez-vous souvent en vacances ou longs weekend :  Oui     Non  

Pendant vos vacances, quelles dispositions prendrez-vous pour l'animal en accueil ? 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

Etes-vous conscient que l'arrivée dans votre famille d'un animal peut parfois engendrer 

quelques désagréments (propreté, détériorations) :  Oui     Non  

Etes-vous prêt, ainsi que votre famille, à assumer ces désagréments :  Oui     Non  

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

En cas de souci, vous engagez-vous à garder l'animal en accueil 30  jours en attendant de 

trouver une autre famille d'accueil ?  Oui     Non 

 

Chaque membre de votre famille est-il favorable pour prendre un animal en accueil : 

 Oui     Non  

 

Quelles sont vos motivations pour être famille d'accueil ?  

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………  

 

Avez-vous des précisions particulières à nous indiquer :  Oui     Non  

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

Avez-vous quelque chose d'important à signaler :  Oui     Non 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………
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……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………  

 

 

Si votre demande reçoit un avis favorable, quand seriez prêt à accueillir un animal ? 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

L'association s'engage à vous donner sa réponse dans les plus brefs délais. 

 

 

Je certifie que ces renseignements sont sincères et véritables.  

Fait à : ………………………………..              Le : ……………………………………. 

 

Signature de la personne souhaitant devenir Famille d'Accueil  

précédée de la mention "Lu et approuvé"  

 
 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

Les informations recueillies sont nécessaires pour le suivi des animaux de l’association. 

Elles font l’objet d’un traitement informatique et sont destinées au secrétariat de l’association. En application des articles 39 et suivants de la loi du 

6 janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification aux informations qui vous concernent. 

Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication des informations vous concernant, veuillez nous contacter (coordonnées ci-dessous)
  

 

Association "Pile Poil Sauvetages" -  407 Le Retord - 49600 Gesté     

Tél. : 06 51 99 21 64 / Email : pilepoilasso@yahoo.com 

mailto:pilepoilasso@yahoo.com


   
 

 

4 

W442018401  -  Siret : 830 897 195 00020 


