
1 
 

 SIVU de l’Enfance 

 Maison de l’Enfance 

 175 Rue Pierre de Coubertin 

 44150 ANCENIS SAINT-GEREON 

 

  : 02 40 09 94 53 

 Mail : referentfamilles@sivu-enfance.fr 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

- UN DOCUMENT PAR ENFANT – 
A retourner à la Maison de l’Enfance 

 

 

 

 

 

mailto:referentfamilles@sivu-enfance.fr
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Pour toutes demandes d’accueil, ce document est à compléter et à retourner à la Maison de 

l’Enfance. Pour chaque demande, un rendez-vous sera fixé avec le référent familles. 

 

 Pour une demande au Multi-Accueil, la famille doit résider sur le SIVU de l’Enfance 

(Ancenis-Saint-Géréon, Vair sur Loire, La Roche Blanche ou Pouillé les Coteaux).  

Les demandes sont ensuite étudiées en commission d’admission pour l’accueil régulier 

et par la responsable du Multi-Accueil pour l’accueil occasionnel. 

Le dépôt de ce dossier ne garantit pas une place et ne vaut pas acceptation par le multi 

accueil. 

 

 Pour une demande d’accueil chez un assistant maternel, la liste vous sera remise une 

fois ce document complété. 

 

 Pour une demande d’accueil par une garde à domicile, des renseignements vous seront 

fournis lors du rendez-vous. 
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  Date de la demande : ……………………………………… 

 

 

Fiche renseignements famille 
 

Enfant 
 

Nom : …………………………………………………………. 
 

 

Prénom (s’il est né) : ……………………………………….. 

 

Date de naissance ou naissance prévue le : ……………………………………………… 
 

 

Votre enfant est-il porteur de handicap :  oui    non 
 

 

Parent 1 Parent 2 
 

Nom : ………………………………………………………… 
 

Prénom : …………………………………………………… 
 

 

Nom : ……………………………………………………………….. 
 

Prénom : ………………………………………………………… 

 

Adresse : …………………………………………………….. 
 

……………………………………………………………………… 
 

…………………………………………………………………….. 
 

 

Adresse : ………………………………………………………………… 
 

…………………………………………………………………………………. 
 

………………………………………………………………………………… 
 

 

Tel : ……………………………………………………. 
 

 

Tel : ………………………………………………………….. 
 

 

Mail : …………………………………………………………….. 
 

 j’accepte de recevoir par mail des informations 
du SIVU de l’Enfance 

 

Mail : …………………………………………………………………….. 
 

 j’accepte de recevoir par mail des informations 
du SIVU de l’Enfance 
 

 

En activité professionnelle :  oui   non 
 

En formation :  oui   non 
 

En recherche d’emploi :  oui   non 
 

 

En activité professionnelle :  oui   non 
 

En formation :  oui   non 
 

En recherche d’emploi :  oui   non 
 

 

Autorité parentale :  oui   non 
 

 

Autorité parentale :  oui   non 
 

 

Situation familiale :    Mariage    PACS     Vie maritale     séparation 
 

 

Numéro allocataire CAF (obligatoire pour une demande au Multi-Accueil) : …………………………………………………………… 
 

 
 

 

 

Cadre réservé à la maison de l’enfance  

 

Dossier remis le : …………………………….  

Nombre de passage en commission : ………………………… 
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Votre demande de mode d’accueil 
 

 Pour votre besoin au Multi-Accueil : 
 

Accueil souhaité à partir du ……………………….        jusqu’au …………………………………… 

Accueils souhaités : 

 Régulier (Votre besoin est connu à l’avance, prévisible et récurrent, à temps plein ou à temps partiel, il fait l’objet d’un 

contrat) 

 Occasionnel (Votre besoin n’est pas toujours connu à l’avance, il est ponctuel et non récurrent) 

 

Présence durant les vacances scolaires :   OUI    NON 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Votre besoin avec un professionnel de l’accueil individuel (assistant maternel) : 

 

Accueil souhaité à partir du ……………………….        jusqu’au …………………………………… 

Sur quelle commune souhaitez-vous la liste des assistantes maternelles disponibles ?  

 

 Ancenis    St-Géréon    Pouillé les coteaux    La Roche Blanche    Anetz    St-Herblon 
 

 Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi Samedi Total semaine 

Horaire 

arrivée           
  

Horaire 

départ           
  

Total 

heures      
  

 

 

Commentaires 
 

 

 Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi Total semaine 

Horaire 

arrivée           
 

Horaire 

départ           
 

Total 

heures      
 


