
	  
	  

	  
	  
	  

	  
	  
	  
	  

	  
	  
	  

	  

	  
	  
	  
	  

	  

	  

	  

	  
	  

! Dérogation
structures petite enfance

Direction de l’Enfance 
Service Petite enfance «CRECHES»

Père
Nom : _______________________________________________________________________________

Prénom : ____________________________________________________________________________

Tél. potable : _________________________________________________________________________

Mère
Nom : _______________________________________________________________________________

Prénom : ____________________________________________________________________________

Tél. potable : _________________________________________________________________________

Adresse des parents : _________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

Tél. : ________________________________________________________________________________

N° CAF : M. ___________________________________Mme : ________________________________

Nom de l’enfant ou des enfants concernés :
Nom,Prénom (s) : _______________________________ date de naissance : ____________________

Nom,Prénom (s) : _______________________________ date de naissance : ____________________

Nom,Prénom (s) : _______________________________ date de naissance : ____________________

Crèche fréquentée (le cas échéant) : _________________________________________

Horaires d’accueil : _____________________________________________________________

Nom et adresse de l’assistante maternelle (le cas échéant) : ______________

____________________________________________________________________________________



	  

Motif de la demande
! Maintien en crèche ! Dépassement horaires

! Demande enfant scolarisé ! Demande hors Creil

Raisons motivant la demande
Expliquer en quelques lignes les motifs vous conduisant à demande un accueil en crèche

Cadre réservé à l’administration

! Avis favorable
! Avis défavorable

Motif :

Date :


