FORMULAIRE D’ADOPTION

Association des Animaux d’Aubervilliers Numéro

de déclaration : W931007999

Indiquez le prénom de I’ animal souhaitez-vous adopter :

Tout d’abord, nous vous remercions de porter un intérét sur notre association et surtout de vouloir
adopter un de nos protégés pour lui offrir une seconde vie !

Ce formulaire nous permet de confirmer que les conditions d’accueil que vous proposez en tant que futur
adoptant sont compatibles avec les besoins et le caractére de I'animal que vous souhaitez adopter.

Il est également destiné a vous permettre de vous poser les bonnes questions. Adopter un animal représente
une grande responsabilité. Il est important de se poser toutes les questions qu’il faut avant de s’engager.
Ainsi, les responsables de I'association vont pouvoir étudier votre profil d'adoptant, en prenant en compte
tous les éléments relatifs aux conditions de vie de | 'animal. Ceci est important aussi bien pour vous que
pour votre futur compagnon afin que son accueil se passe bien.

Ce document n’est pas un contrat d’adoption, il ne vaut pas pour un engagement.

Merci d’y répondre avec le maximum de
franchise.

Le formulaire doit étre rempli par la personne avec oui vivra | ‘animal.

Avant tout, avez-vous pris connaissance des conditions de cette adoption ?

Sivotre profil convient, une pré-visite avotre domicile seraréalisée avantde procéder a/l’adoption.

Touslesanimaux sontidentifiés aunom delassociation, vaccinés, vermifugés, déparasités etstérilisés lorsque
I'4ge le permet.

Ilvous serademandé une participation forfaitaire & la hauteur du montant des frais vétérinaires engagés pour
I’'animal et un contrat d’adoption sera signé.

Les soins a venir devront étre faits par I'adoptant (rappels de vaccins, et stérilisation si besoin. . .).



A noter que I'association suit ses animaux dans leur nouvelle vie et reste disponible si 'animal et vous avez
un souci.
Nous vous demanderons de ses nouvelles, des photos, et une visite post-adoption pourra étre faite.

VOUS CONCERNANT
Votre nom

Votre prénom

N° de téléphone portable
N° de téléphone fixe
Adresse email

Pseudo facebook

Date de naissance

Horaires durant lesquels vous étes joignables

Adresse

Code postal

Ville

Planifiez-vous de déménager prochainement ? Coul |:|NON
Si oui, indiquez I'adresse :

Code Postal

Ville

Les autres adultes qui partageront la vie de I'animal :

Les enfants qui partageront la vie de I'animal (préciser leurs ages) :

Quelle est votre profession ?

Combien de temps I'animal resterait-il seul par jour ?
Lundi

Mardi

Mercredi

Jeudi

Vendredi

Samedi

Dimanche

Etes-vous amené a réaliser des déplacements ? Sous quelle fréquence et durée ?
Comment prévoyez-vous vos vacances ?
Pensez-vous emmener votre animal avec vous ?

Avez-vous une solution pour le faire garder ? Si oui laquelle ?

Un membre de votre famille est-il allergique ou asthmatique ?



Que ferez-vous si un jour, 'un d’eux déclare une allergie (enfant, conjoint) ?

Quelle est votre connaissance de la race de I'animal que vous souhaitez adopter ?
(parlez de votre expérience personnelle, éventuellement vos anciens animaux, des maladies que vous avez
pu rencontrer...)

LE LIEU DE VIE
Vivez-vous en appartement ? ® oul ONON
Si oui, a quel étage ?

Vivez-vous en maison ? O OuUl ONON
Quelle est la taille de votre logement ?

...m2
L’animal aura-t-il acces a un extérieur ? O oul ONON

Si oui, précisez : jardin ? balcon ? terrasse ? Cour ?

Acceptez-vous de sécuriser I'environnement si besoin ? [Jour [ONON
(Sécurisation des fenétres, balcons, cléture des jardins de sorte que I'animal ne puisse pas s’aventurer sur la
route, etc).

Quelles pieces de votre domicile seront accessibles a I'animal ?
En votre présence :

Durant votre absence

La nuit :

Projetez-vous de faire vivre I'animal en extérieur (niche, enclos, box) 2 Jour [InonN

Etes-vous locataire du logement ? Cou |:|NON
Si oui, votre bail vous autorise-t-il & posséder un animal ? CJoul [J NON
Etes-vous hébergé ? CJour [INON

(vous vivez chez vos parents ou chez un proche, ou dans une logement d’insertion sociale)

Si oui, les personnes qui vous hébergent acceptent-elles la venue de I'animal chez eux ? OUI [JNON []

LES AUTRES ANIMAUX

Avez-vous d’autres animaux a la maison ? OOUI ONON
Quel type d’animal (race, age, sexe) ?

Sont-ils tatoués / identifiés ? O oul ®NON
Sont-ils stérilisés ? Ooul ®NON
Sont-ils a jour dans leurs vaccins ? O OUI ® NON
Sont-ils testés FIX/FILV (chat uniguement) ? 0 OUlI ® NON

Quiel est leur caractere ?

Sont-ils sociables avec les congéneres ? Oout |:|NON

Sont-ils dominants ? O OUI ® NON

Ou vivent vos animaux ?

Libres dans la maison / Cage dans la maison / Garage ou sous-sol / Libre dehors / Cour cl6turée / niche /
Enclos

Autre :



VOTRE SOUHAIT D’ADOPTION

Pourquoi souhaitez-vous adopter un animal ?

Un chien ou un chat peut vivre jusqu’a 12 a 18 ans.

Etes-vous préts a vous engager a vivre avec votre animal pour sa vie entiére ?

Pour qui adopter-vous cet animal ?

Tout le monde a la maison est-il bien averti et d’accord avec cette adoption ?

Que cherchez-vous chez un animal ?

Quel type d’alimentation prévoyez-vous ?

Etes-vous prét a faire stériliser votre animal quand il aura I'age ?
(si toutefois cela n’a pas été fait avant I'adoption)

Pensez-vous avoir les revenus nécessaires pour faire face aux couts engendrés par un animal de
compagnie ? (alimentation de qualité, soins en cas de maladie, garde...)

Avez-vous une idée des tarifs appliqués pour les actes de soins courants a 'année ? (Visite vétérinaire
annuelle, vaccins, vermifuge, traitement des parasites)

€

Avez-vous conscience des désagréments que pourrait causer I'animal ?

Les premiers temps, il n’acceptera peut-étre pas les autres animaux de la maison, crachera,
grognera, montrera des signes de nervosité ou se cachera, et vos animaux aussi.

Quelle sera votre réaction (et les membres de votre famille) face a I'ensemble de ces événements qui
peuvent se cumuler ?

Avez-vous déja été amené a vous séparer d’'un de vos animaux ? Dans quelles circonstances ?

Etes-vous prets a donner des nouvelles régulierement de I'animal adopté a I'association ?

Merci d’avoir répondu avec sincérité a ce questionnaire !
Il nous permettra de vous confirmer que les conditions d’accueil que vous proposez en tant que futur
adoptant sont compatibles avec les besoins et le caractére de I'animal que vous souhaitez adopter...

Important :

Aprés étude de ce formulaire, nous réaliserons une pré-visite a votre domicile afin de vérifier que tout est
prévu pour l'arrivée de votre nouveau compagnon. Nous pouvons également vous apporter des conseils
importants sur 'intégration du nouveau venu dans votre famille.



C’est également I'occasion de faire le point sur nos engagements et nos attentes vis-a-vis de nos adoptants.

Je certifie avoir prix connaissance des conditions d’adoptions.
Fait a Le

Signature (nom/prénom)

Merci de nous retourner ce formulaire par message privé FACEBOOK ou par email
(ass.animaux@gmail.com) une fois rempli.
Nous tacherons de vous répondre au plus vite.



mailto:ass.animaux@gmail.com

Que recheFchez-vops chez un animal *?

independance et gentillesse

Quel type d'afimentation prévovez-vous ?

croguettes et paté

oui c'est I'asso qui paye ?

:_l

(Alimentatlon de qualit&, soins en cas de maladie, garde...)

je suis ok pour la nourriture

éddez u u e e n alannée7
(Vlaite v6térinalre annualle, vaccins, Vermifuge, traltement des parasites)............... g
non

roe ed d a |

oui du bruit, des griffures, des objets abimés

Les premiers temps, il n‘acceptera peut-atra pas tes autres animaux de la malson, crachera, grognera,
montrera des signes de narvoslté ou se cachera et vos animaux ausst.

Quelle sera votre réaction/et les membres de votre famille} faoe & }Yensemble des ces événements qul
peuvent se cumuler ?

Avez-vous d6ja été amené & vous s parer ct'un de vos animaux 1 Dajjs quellos circoljstanpes '7

oui mon chien est mort de maladie

€tesvo«»Préts & donner des nouyelles réqUfiérement de I'anjmal adopt8 & I'assocjation T

bien sur !



Merci zI'avoir répondu avec sincérité b ce questionnaire | Il nous permettra de vous confirmer que les
conditions d’accueil que vous proposez entant que futur adoptant sont compatibies avec leG besoins etle
caractere de I'animal que vous souhaitez adopter...

Apres gtude de ce formulaire, nous réaliserons une pr6-visite a votre domicile afin de verifier que tout est
prévu pour i*arrivée de votre nouveau compagnon. Nous pouvons également vous apporter des consells
importants sur l'intégration du nouveau venu dans votre famille.

C’est également l'occasion de faire ie point sur nos engagements et nos attentes vis-a-vis de nos adoptants.

le certifie avoir pris connaissances des conditions d’adoptions

Fall 3 Paris Le 19/11/2020

Signature / Nom Prénom : Maud VIREY

Merci zfe nous retourner ce formulaire par message privé FACEBOOK ate par email
(ass.animaux@omail.com) une fois rempl//t.
Nous tacherons cfe vous rfipondre au plus v'/te.
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