Accueil Familial de Jour Demande de placement

GLANE

Renseignements d’ordre général

N O e L e s
PréNOM oo L s
AAIESSE e | s
E-Mail d@ CONTACT ... L e e
PrOf@SSION e L s

LieU de travail e L e

TAUX A ACHVITE oo e e e e e e e e e e e e e e aaaaean

Soulignez le numéro de téléphone sur lequel on peut vous joindre en tout temps

PIIVE e eiiees | e ettt ens
91 =1 o] 1= e SRS
PIOf. i L e
Etat civil O mariés O célibataire

O divorcé(e) O veuf(ve)

O séparé(e) O pacsé(e)

O concubinage
Autorité parentale O péere O mere O conjointe

Subventions et tarifs

Vous pouvez calculer votre revenu déterminant pour I'obtention des subventions communales
via le site internet de la Petite Enfance en Glane.
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https://glaneregion.ch/activites-projets/petite-enfance/

O Le revenu est égal ou supérieur a CHF 125'705.00, nous acceptons le plein tarif.

O Le revenu est inférieur a CHF 125'705.00, nous complétons la «fiche pour la
détermination de la subvention » a retourner a Petite Enfance en Glane (uniquement
pour les personnes domiciliées dans le district de la Glane).

Date d’envoi du dossier :

O
> Serenseigner aupres de la commune de domicile si I’Accueil extrascolaire (AES) répond
a la demande.
» Consulter le site internet de la Petite Enfance en Glane pour la subvention.
Facturation

La facture vous est enVOy€e par €-Mail @ : ......ccocvevuieiiiieieeeeeeeee ettt

Adresse de facturation (si autre que [€s Parents) © .......ccccocveieieieiiiicicceeee e

Montant di a chaque nouvelle demande de placement, méme si la fratrie est
déja membre de notre Association.

IBAN CH52 8080 8006 2682 8942 1
(Bulletin de versement QR en page 4)

Demande de placement

A retourner a I'Association d’Accueil Familial de Jour Glane par courrier ou par courriel a
info@accueilglane.ch

Remarques

Par leurs signatures, les parents confirment avoir pris connaissance et accepter « le Réglement » de
I'Association (version 01.2023)

Date et signature du(des) PAr€nt(S) ......coccccivveieiirieiiieieeeee ettt
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https://glaneregion.ch/activites-projets/petite-enfance/
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mailto:info@accueilglane.ch

Données personnelles de Uenfant / 1 enfant

NOM e
Prénom e
Date de NaiSSanCe ........cccocevevinenineneeeeeee e
O Fille O Gargon

Scolarité de I'enfant

O Non scolarisé
O Scolarisé OMH O2H O3H O4H OBH O6H O7H OS8H

Lieu de SColariSation :  ...coooveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

Etat de santé général de I'enfant

O Aucun probléme connu

O Maladie

O Allergies, [ESQUEIIES 7 ettt ettt sb et sbeesa e ae e nreennas
O Meédicaments

O Régime alimentaire, [8QUEI 7 ..ot

Données concernant le placement

Date souhaitée du début du placemMENt ... e

Horaires de fréquentation de Uenfant

1. Horaire régulier

Noter les heures d'arrivée et de départ de I'enfant. (Si I'enfant est scolarisé, noter chaque période
d’accueil dans une ligne.)

Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi

Arrivée  Départ  Arrivée . Départ . Arrivée Départ  Arrivée . Départ = Arrivée Départ

Matin VDUV £ JUOOR ROVRUUOUN £ VOO ROVWRUUON ¢ NUOOS EUVPPURUNY o JODUD RUPPUDPRY  IVURE ROUURONY o IVOOE RPVHUUOUNY o IVPOS RPVPUUOUN o JUOOS NUPPRUUON ¢ OO0 ROVPRURINY ¢ IR

Aprés-midi  .......he..iche Bt B R b e he b B
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Total d’heures MINIMUM PAr MOIS | ..ooviiiiceeeeceee ettt e b e e beesaeesaaeenseas

Jours concernés par l'accueil : O lundi O mardi O mercredi O jeudi O vendredi

HOrAIres Probables @ ...ttt e e e e ba e st er e aeeenaeens
Annonce du planning : O un mois a I'avance au minimum autredélai: ..........cccccoeoveeieennnnen.
Avez-vous fait d'autres démarches? O oui O non Sioui, lesquelles ? .......c.ccccoevevvieiieieennnnen.
L'enfant est-il placé actuellement? Ooui Onon Sioui,0U? ....cccooeiiviiiiiiieieeee e,

Avez-vous déja pris contact avec une accueillante en milieu familial ?
Ooui ONON SiouUi, laqQUEIIE ? ..ottt

Acceptez-vous la présence d’animaux dans le milieu d'accueil ?
Ooui O NON REMAIQUE 7 ettt te et e e st e et e e seessaeenseeseessaeenseeseesnneens

Autorisez-vous l'accueillante en milieu familial a prendre votre/vos enfant/s en photo et/ou a le
filmer (pour souvenirs) ? O oui O non

L’accueillante en milieu d'accueil ne peut pas vous transmettre d’images par WhatsApp, e-mail,
Instagram, Snapchat ou autres médias sociaux.

Date et signature du(des) PAr€N(S) ...c.cceceireieiiieieieieee ettt

Récépissé Section paiement Compte / Payable a

CH52 8080 BO06 2682 8942 1
Association d'accueil familial de jour
Route de la Belle-Croix 18

1680 Romont FR

Compte / Payable a

CHS52 8080 BO06 2682 8942 1
Association daccueil familial de jour
Route de la Belle-Croix 18

1680 Romont FR

Payable par (nom/adresse)
Payable par (nom/adresse)
~ 7 r 7
L _I
L -
Monnaie Montant . Monnaie Montant
CHF CHF 1
L |
Point de dépit |_ _|
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Données personnelles de Uenfant / 2°™ enfant

NOM e
Prénom e
Date de NaiSSanCe ........cccocevevinenineneeeeeee e
O Fille O Gargon

Scolarité de I'enfant

O Non scolarisé
O Scolarisé OMH O2H O3H O4H OBH O6H O7H OS8H

Lieu de SCOolariSation :  ....oooeeeeeeeee e

Etat de santé général de I'enfant

O Aucun probléme connu

O Maladie

O Allergies, [ESQUEIIES 7 ettt ettt sb et sbeesa e ae e nreennas
O Meédicaments

O Régime alimentaire, [8QUEI 7 ..ot

Données concernant le placement

Date souhaitée du début du placemMENt ... e

Horaires de fréquentation de Uenfant

1. Horaire régulier

Noter les heures d'arrivée et de départ de I'enfant. (Si I'enfant est scolarisé, noter chaque période
d’accueil dans une ligne.)

Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi

Arrivée  Départ  Arrivée . Départ . Arrivée Départ  Arrivée . Départ = Arrivée Départ

Matin VDUV £ JUOOR ROVRUUOUN £ VOO ROVWRUUON ¢ NUOOS EUVPPURUNY o JODUD RUPPUDPRY  IVURE ROUURONY o IVOOE RPVHUUOUNY o IVPOS RPVPUUOUN o JUOOS NUPPRUUON ¢ OO0 ROVPRURINY ¢ IR

Aprés-midi  .......he..iche Bt B R b e he b B
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Total d’heures MINIMUM PAr MOIS | ..ooviiiiceeeeceee ettt e b e e beesaeesaaeenseas

Jours concernés par l'accueil : O lundi O mardi O mercredi O jeudi O vendredi

HOTAITES PrODADIES & oot e et e e et e e et e e ere e eeareeeens

Annonce du planning : O un mois a 'avance au minimum Oautredélai: ...

Situation actuelle

Avez-vous fait d'autres démarches? O oui O non Sioui, lesquelles ? .......c.ccccoevevvieiieieennnnen.
L'enfant est-il placé actuellement? Ooui Onon Sioui,0U? ....cccooeiiviiiiiiieieeee e,

Avez-vous déja pris contact avec une accueillante en milieu familial ?
Ooui ONON SiouUi, laqQUEIIE ? ..ottt

Acceptez-vous la présence d’animaux dans le milieu d'accueil ?
Ooui O NON REMAIQUE 7 ettt te et e e st e et e e seessaeenseeseessaeenseeseesnneens

Autorisation

Autorisez-vous l'accueillante en milieu familial a prendre votre/vos enfant/s en photo et/ou a le
filmer (pour souvenirs) ? O oui O non

L’accueillante en milieu d'accueil ne peut pas vous transmettre d’images par WhatsApp, e-mail,
Instagram, Snapchat ou autres médias sociaux.

Date et signature du(des) PAr€N(S) .....ccececiveieiiieirieieee ettt
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