
Association Micro Free’Mouss

 « LES P’TITS OLMES »
45 rue Pierre Chamba 69490 Les Olmes/ Vindry sur Turdine
04/26/45/48/31

 « LES P’TITS MINOIS »
Place de la mairie 69490 Saint Romain de Popey
04/74/63/36/96

« LES P’TITS FORGEOIS »
57 Chemin des Vignes 69490 Saint Forgeux
04/74/63/10/33

« LES P’TITS TURDINOIS »
[bookmark: _Hlk137733868]30 rue de la commanderie 69490 Pontcharra/ Vindry sur Turdine
04/74/05/63/95
« LES FREE’MOUSS » 
15 rue de Verdun. 69170 Tarare
04/26/45/47/86

FICHE DE PRE-INSCRIPTION

Mode d’emploi :

Dès le troisième mois de grossesse, vous pouvez remplir une fiche de pré-inscription et l’envoyer à la micro-crèche. (Pensez à joindre les pièces demandées) 
Après la naissance de l’enfant, vous devrez rapidement confirmer par courrier, votre demande. 

Après réception et examen de votre dossier, nous vous adressons un courrier pour accepter, refuser ou mettre en liste d’attente votre demande. 

Lorsqu’une place est disponible, un courrier de confirmation vous est adressé. 
Afin de constituer le dossier d’inscription définitif, une date de rendez-vous à la micro-crèche avec la directrice vous est proposée. 
Une liste de pièces administratives à fournir pour l’inscription est jointe.
Vous devez alors confirmer par courrier au référent technique, votre venue à cet entretien, dans un délai de 8 jours suivant la réception de cette lettre. 
A défaut, la place sera considérée comme vacante et pourra être proposée à une autre famille. 

Pièces à joindre avec la fiche de pré-inscription pour l’étude du dossier :

- Un chèque de 20 euros à l’ordre de l’«Association Micro Free’Mouss » pour l’étude des dossiers. (Les frais ne seront remboursés que pour les dossiers rejetés par la micro-crèche), 
- La fiche de pré-inscription remplie et signée,

Le fiche de pré-inscription et les pièces demandées sont à retourner à :
Association Micro Free’Mouss
A l’attention de Madame LHOUMEAU
30 rue de la commanderie / 69490 Pontcharra-Vindry sur Turdine



FICHE DE PRE-INSCRIPTION

Attention cette demande ne tient pas lieu d’inscription. La date de dépôt de cette fiche, fait foi, pour inscription sur la liste d’attente.

A remplir par la micro-crèche
Reçue le,									
Confirmé par courrier, lorsque l’inscription est en cours de grossesse, le, 
Avis de la micro-crèche, le,  
Demande acceptée 
Demande refusée 
Demande mise sur la liste d’attente,                           N° : …………………
Entretien avec la famille le,
Confirmation des parents, le, 

VOTRE ENFANT

A remplir par la famille

Nom : ……………………… 
Prénom(s) : …………………/……………………/………………. 
Sexe (si connu) M F  
Age : …………
Né(e) le :  …/…/……. Lieu de naissance : ……………………
Date de naissance présumée : …………………………………………………
Est-il scolarisé : Oui Non 
A-t-il un mode de garde actuellement : Oui Non Lequel : ……………………
Nombre et âges des frères et sœurs : …………………………………………………
Adresse : ………………………………………………………………………………………
Code postal : ……………….. Commune :.........................................................................








LES PARENTS

PARENT 1
Nom de jeune fille : ………………………………. Prénom :……………………………. 
Nom marital (nom d’usage) : …………………….. 
Profession : ………………………………………… 
Situation de famille : (1) …………………………….. 
Adresse :(si différente de l’enfant) ……………………………………………
Code postal :……………………..Commune :...................................................................... 
Adresse mail : ......................................................................
Téléphone domicile :………………………….. 
Téléphone portable :…………………………………. 
Téléphone travail :…………………………….. Numéro de poste :…………. 

PARENT 2
Nom: ………………………………. ………………Prénom :……………………………. 
Profession : ………………………………………… 
Situation de famille :(1) …………………………….. 
Adresse :(si différente de l’enfant) ……………………………………………
Code postal :……………………..Commune :................................................................... 
Adresse mail :
Téléphone domicile :………………………….. 
Téléphone portable :…………………………………. 
Téléphone travail :…………………………….. Numéro de poste :…………. 

Numéro d'allocataire de la Caisse des Allocations Familiales (préciser si c'est le père ou la mère qui est allocataire)  : ……………………………………………………………………
Bénéficiez-vous du Clca (complément libre choix d’activité) et à quel taux : Oui  Non 
……………………………………………………………………………………………
Montant du dernier revenu fiscal de référence (cumuler pour un couple non marié) :
……………………………………………………………………………………………..

(1) Célibataire - Marié(e) – Veuf (ve) - Divorcé(e) - Concubin(e) - Pacsé(e)






TEMPS D’ACCUEIL

Calendrier prévisionnel d’accueil de votre enfant sur deux semaines: 
Indiquez les heures de présence de votre enfant, (pensez à vos RTT).
Indiquez si votre enfant prend son repas de midi à la micro-crèche.
Attention, le personnel de la micro-crèche n’est pas habilité à aller chercher votre enfant à l’extérieur de la structure. 

	
	LUNDI
	MARDI              
	MERCREDI
	JEUDI
	VENDREDI

	Semaine 
1




Repas
	





oui  Non 
	





oui non 
	





oui  non 
	





oui  non 
	





oui  non 

	Semaine 2




Repas
	





oui  non 
	





oui non 
	





oui non 
	





oui non 
	





oui non 



L’enfant sera-t-il présent pendant les vacances scolaires ? OUI             NON

Quelle est la structure souhaitée : Les Olmes                    Saint Romain de Popey
						
					Saint Forgeux          Pontcharra/turdine              Tarare



Date d'entrée souhaitée à la micro-crèche :……………………………………………..

Date de départ envisagé de la micro-crèche :………………………………………………





Signature des parents :
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