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. PRESENTATION GENERALE

La Maison de I'Enfance de la commune du Plessis-Bouchard est un établissement multi-accueil
collectif et familial (EMACF) destiné aux enfants gés de 10 semaines a 4 ans.
Située au 78 rue Albert Alline, elle est a la fois proche des quartiers pavillonnaires et des équipements

de la ville (accueils de loisirs, écoles...).

Ouverte en septembre 2002 a l'initiative de I'équipe municipale, la Maison de I'Enfance a été congue
pour répondre aux besoins des parents mais aussi des enfants.

Elle veille & la santé, a la sécurité, au bien-étre et au développement des enfants qui lui sont confiés et
participe a Vintégration sociale des enfants présentant un handicap ou atteints d'une maladie

chronique.

Elle se compose :

- d'un accueil collectif

- d‘un accueil familial

- d‘unLieu d’Accueil Enfants-Parents (LAEP)
- d‘une permanence P.M.L

Sa capacité d‘accueil est de 75 places seflon un agrément modulé par créneaux horaires sur la
journée qui a été validé parla PMIte 29 ao0t 2018 :

~ 42 places en accueil collectif (accueil régulier et occasionnel)
- 33 places en accueil familial.

a. Les differents types d'accueil

% Laccueil régulier répond aux besoins de journées fixes a temps complet (5 jours par semaine)
ou partiel (3, 2, 3 ou 4 jours par semaine).

% L‘accueil occasionne! (halte-garderie) répond aux besoins non récurrents. Les parents
réservent une place en fonction des places disponibles.
Modalités de réservation et d’annulation de place :
Les réservations se font a Fheure entre gh et 17h.
Elles sont enregistrées au niveau du secrétariat au maximum un mois a Favance et au plus tard
la veille, en fonction des places disponibles afin de satisfaire I'ensemble des familles.
Toute réservation est due sauf en cas d'annulation pour maladie de plus de 3 jours, maladie
contagieuse ou hospitalisation sur présentation d'un certificat médical d’éviction précisant le
nombre de jours d'arrét maladie.
Les places pourront étre limitees par la directrice en cas d'affluence.

< L'accueil d'urgence répond aux besoins imprévus des familles. I nécessite tout de méme la

signature d’un contrat d'accueil avant Parrivée de l'enfant.

L’accveil collectif recoit les enfants 3gés de 5§ mois a 4 ans du lundi au vendredi de 7h3o & 18h30, selon
les besoins des familles.

Les enfants sont répartis dans 3 lieux de vie en fonction de leurs dges.

Ils peuvent étre regroupés le matin et le soir en fonction du nombre de personnel et d'enfants
présents.

Un binéme de professionnels de la petite enfance est présent pour chague groupe d'enfants.

Afin de mieux répondre aux besoins des familles, tout en respectant les taux d'encadrement qui sont
de 1 professionnelle pour 5 enfants qui ne marchent pas et 1 pour 8 qui marchent, les enfants peuvent
étre accueitlis en surnombre de 115% de la capacité d’accueil autorisee, certains jours de la semnaine,
a condition que le taux d’occupation horaire hebdomadaire de la structure n'excéde pas 100%.



L accueil familial recoit les enfants dgés de 10 sernaines a 4 ans du lundi au vendredi de 7h30 @ 18h30.
Les assistantes maternelles sont agréées par le Conseil Départementai et employées par la Mairie qui
leur verse leur salaire.

Elles accueillent 4 leur domicile 1 4 4 enfants a temps complet ou partiel, en fonction de leur agrément.
Elles sont encadrées par une directrice et son adjointe, éducatrice de jeunes enfants, qui effectuent
des visites réguliéres & leur domicile a différents moments de la journee avec ou sans rendez-vous.

A partir de 18 mois, I'enfant participe une fois par semaine, hors vacances scolaires, av «jardin
d‘éveil » dans les locaux de la Maison de "Enfance. Ce temps est animé par 'adjointe a la directrice ou
I'‘éducatrice de 'EMACF qui propose des activités d'éveil par petits groupes.

Les assistantes maternelles participent & tour de role a l'animation des enfants au jardin d'éveil.
L‘objectif principal étant de préparer l'enfant & la vie en collectivité tout en se séparant
progressivement de son assistante maternelle.

Les assistantes maternelles participent ponctuellernent & des formations dispensées par le médecin
de la structure, ainsi qu'a des réunions de service avec la directrice ou son adjointe.

En cas d'absence de V'assistante maternelle (formation, congés, maladie) un accueil sera proposé en
priorité chez une autre assistante maternelle ou en accueil collectif dans la mesure du possible.

Les parents doivent confirmer leur besoin de replacement dans les meilteurs délais.

Quand les replacements sont prévus a 'avance, ils sont toujours précédeés d'une période d'adaptation
pour Fenfant. Celle-ci s'effectue avec les parents etfou I'assistante maternelle dans la structure ou il
va étre accueilli.

Quand ils se font en urgence, un contact téléphonique est indispensable au minimum avant l'accueil
de lI'enfant.

Si fa famille ne replace pas son enfant comme prévu, elle sera facturée en absence injustifiée. Si
aucune solution de replacement ne peut étre proposée, la journée sera déduite a la famille en
replacement familial.

L’assistante maternelle assure les soins d’hygiéne et fournit les repas du midi et du go{ter.

Lorsque l'assistante maternelle utilise son véhicule personnel, 'enfant est transporte dans un siége-
auto homologué avec une autorisation écrite des parents.

Réguliérement I'enfant est présenté a linfirmiére et au pédiatre de la structure. Les assistantes
maternelies sont chargées d‘accompagner 'enfant dans les locaux de la Maison de FEnfance ol
s'effectue le suivi préventif.

L’enfant souffrant au cours de la journée peut exceptionnellement étre vu par le medecin traitant de
la famille qui se déplace au domicile de I'assistante maternelle. Les frais médicaux sont ala charge des

parents et doivent étre remboursés rapidement a I'assistante maternelle.

b. Lieu d'Accueil Enfants-Parents « La Parentelle »

C'est une structure municipale, en partenariat avec la CAF et le Conseil Départemental, qui accueitle
de maniére libre et gratuite (sans pré-inscription) des enfants dgés de 10 semaines a 4 ans
accompagnés d’une personne majeure (parent, grand-parent, assistante maternelle employée par ies
particuliers, futur parent...). La priorité est donnée aux parents en cas d'affluence.

Elle est ouverte les 28me et 4éme vendredi de chaque mois de gh3o a 11h30 (sauf pendant les
vacances scolaires) dans fes locaux de la Maison de 'Enfance et offre un espace de rencontres et
d'échanges autour du jeu.

Des professionnels formés a cet accueil participent a tour de role aux séances et sont garants du bon
fonctionnement (réglement intérieur / régles de vie). L.a référente de cet accueil étant I'éducatrice de
FEMACF.
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¢. Lapermanence P.M.1.

Elie a lieu le vendredi matin de gh a 11h30 sur rendez-vous.
Une infirmiére assure le suivi préventif des enfants de o a 6 ans et répond aux interrogations des
parents sur le developpement de leur enfant.

ll. LEPERSONNEL DE LA MAISON DE L'ENFANCE

Il comprend une équipe de direction, une eéducatrice de jeunes enfants, des auxiliaires de
puéricultures, des agents disposant d’un CAP (Certificat d'Aptitude Professionnelle) petite enfance,
une AVF (Assistante de Vie aux Familles), des assistantes maternelles, un agent technique, un adjoint
administratif, un médecin et deux psychologues, une pour la supervision du LAEP et une pour les
analyses de pratiques professionnelles.

Il bénéficie de formations proposées par le Centre National de la Fonction Publique Territoriale
(CNFPT), la ville du Plessis-Bouchard et le médecin de 1a créche.

a. L’éguipe de direction

La directrice est titulaire du dipléme d'infirmiére et est a temps complet sur la direction de FEMACF,

Elle met ses compétences et son expérience professionnelle au service de la population, des élus, des
équipes médico-sociales et administratives pour I'élaboration et "application d'une politique globale
de la petite enfance sur la commune. Elle dirige les activités des accueils collectif et famitial.

Elle est chargée de :

- Diriger 'EMACF et piloter les projets de la petite enfance
- Organiser les commissions d’admission des enfants
- Assurer le suivi des familles en insertion professionnelle en lien avec les travailleurs sociaux de

la CAF et le service social de la Mairie
- Assurer I'organisation de 'EMACF tant au niveau administratif qu'éducatif et déléguer celle

de i‘accueil familial a son adjointe

- Assurer I'animation et la qualité d'accueil de 'enfant

- Participer au recrutement du personnel et des assistantes maternelles

- Mettre en place des formations et des journees pédagogiques en lien avec I'adjointe

- Conduire des réunions d’équipe

- Rédiger le réglement de fonctionnement et le projet pédagogique et veiller a leur application

- Favoriser le développement et I'épanouissement du jeune enfant afin de contribuer a sa
socialisation, son autonomie et son éveil

- Garantir {'équilibre alimentaire des repas proposés aux enfants en lien avec la cuisine centrale

- Organiser et participer aux visites médicales dispensées par le médecin de la Maison de
'Enfance

- Effectuer des visites au domicile des assistantes

- Entretenir des relations régulieres avec les familles et les accompagner dans leur fonction
parentale ' - R

- Effectuer un bilan d’accueil avec la famille a divers moments de 'année.

b



L'adjointe a la directrice est titulaire du dipléme d'éducatrice de jeunes enfants. Elle travaille a 75%
sur la fonction d'adjointe & la direction et a 25 % sur Fanimation des jardins d'éveil.
Elle est chargée de :
- Remplacer la directrice dans ses fonctions lors de ses absences
- Assurer Yorganisation de laccueil familial tant au niveau administratif queducatif sous
couvert de la directrice
- Examiner les conditions de vie et d’hygiéne dans lesquelles sont accueillies les enfants, leur
alimentation, leur développement somatique et psychoaffectif
- Assurer 'animation et la qualité d’accueil de I'enfant
- Animer les jardins d’éveil en matinées
- Participer au recrutement des assistantes maternelles
- Mettre en place des formations et des journées pédagogiques en lien avec la directrice
- Conduire des réunions d'équipe avec les assistantes maternelles
- Participer 4 la rédaction du réglement de fonctionnement et du projet pédagogique et veiller
a leur application
- Effectuer des visites réguliéres au domicile des assistantes maternelles
- Favoriser le développement et I'épanouissement du jeune enfant afin de contribuer & sa
socialisation, son autonomie et son éveil '
- Entretenir des relations réguliéres avec les familles et les accompagner dans leur fonction
parentale
- Effectuer un bilan d'accueil de Fenfant avec la famille & divers moments de Fannée.

En Fabsence de la personne habituellement chargée des fonctions de direction, la continuité de
ses fonctions est assurée par une personne présente dans 'établissement (adjointe, éducatrice de
jeunes enfants, auxiliaire de puériculture et CAP petite enfance) en appliquant les protocoles etablis
(urgence medicale, urgence technique).

b. L'éducatrice de jeunes enfants de I'TEMACF

L'éducatrice de jeunes enfants est & 75% en accueil collectif et a 25% en accueil familial pour animer
le jardin d'éveil.

Elte est chargée d’organiser les plannings des agents et des stagiaires et de préparer les commandes
de matériel pedagogique avant d'étre validés par la directrice.

Elie favorise une relation entre les différents lieux de vie et les différents modes d’accueil pour une
meifleure cohérence des pratiques. Elle remplace le personnel absent en cas de nécessité.

Elle participe & la mise en place du projet pédagogique et du réglement de fonctionnement. Elle
favorise le développement et I'épanouissement du jeune enfant afin de contribuer a sa socialisation,
son autonomie et son éveil. Elle organise les activités au sein des lieux de vie en respectant les besoins
et les désirs de chaque enfant. Elle anime le jardin d’éveil en alternance avec l'adjointe.

Elle communique avec les familles sur l'adaptation de leur enfant a la collectivité et participe
activement au soutien 4 la parentalité.

c. Les auxiliaires de puériculture et les CAP

Le personne! présent auprés des enfants (auxiliaires de puériculture, personnes titlaires du CAP
petite enfance ou d'un dipldme équivalent) est placé sous la responsabilité de la directrice de FEMACF.

il prend soin des enfants qui lui sont confiés dans le but de favoriser leur developpement psycho-
affectif, somatique et intellectuel, en situant son action dans le projet éducatif et social de fa Maison
de I'Enfance. Le personnel peut étre amené a changer de lieu de vie selon les besoins du service.



d. Lesassistantes maternelles

Les assistantes maternelles accueillent & leur domicile 1 a 3 enfants simultanément
(exceptionnellement z) selon leur agrément avec les mémes missions que les agents de Faccueil
coltectif. L'accueil d'un enfant supplémentaire reste ponctuel en cas de maladie, de congé ou de

formation d'une collégue.
Dans le cas oU elles sont momentanément sans enfant, elies peuvent étre amenées a venir aider le

personnel de I'accueil collectif.

e. L'adjoint administratif charge d’accueil

L'adjoint administratif accueille, informe et oriente le public. it participe a la gestion administrative et
financiére de I'établissement.

f. L'agenttechnigue

L’agent technique est chargé du réchauffage et de la distribution des repas, de I'hygiéne des locaux
dans la journée et de 'entretien du linge.

g. Le médecin « référent santé et accueil inclusif »

Le médecin veille & 'application des mesures préventives d'hygiéne générale et des mesures & prendre
en cas de maladie contagieuse ou d'épidémie, ou d'autres situations dangereuses pour la santé.

il définit les protocoles d'actions dans les situations d'urgence en concertation avec la directrice et
organise les conditions du recours aux services d'aide médicale d'urgence.

Il met en place un Protocole d'Accueil Individualisé (P.A.1.} pour les enfants présentant un handicap
ou une maladie chronique qu'il réajuste réguliérement et veille a leur intégration.

Il assure les actions d'éducation et de promotion de la santé aupres du personnel.

Il assure, en collaboration avec la directrice infirmiére, le suivi préventif des enfants accueillis.

Il veille & leur bon développement, a leur adaptation dans la structure d'accueil et a la tenue des

vaccinations a jour.

h. Les psychologues

Une psychologue assure les temps de supervision pour le Lieu d’Accueil Enfants-Parents.

Elle est parfois missionnée dans le cadre du suivi des enfants présentant des troubles du
comportement.

Les temps d'analyses des pratiques professionnelles pour les équipes sont assurés par une deuxiéme
psychologue a raison de 6h par an.

i. Lesstagiaires

Dans le but de contribuer 3 la professionnalisation des éléves en formation, le service d'accueil
collectif accueille des stagiaires issus de diverses formations (Auxiliaire de puériculture, CAP Petite
Enfance, BAC Pro ASSP, stagiaire de 3¢™¢...), & I'exception des stagiaires F’uencultnces et Educatrices
de Jeunes Enfants. C'est 'éducatrice qui les regoit et assure leur suivi.

Aprés une période d’observation, ils peuvent participer aux soins des enfants selon !eur convention de
stage, toujours sous la responsabahte d'une professionnelle encadrante. '

Les stagiaires sont soumis aux mémes vaccinations que le personnel de I’ étab{issem_ent,



lil. L’ADMISSION

a. Les conditions d’admission

La Maison de 'Enfance est ouverte a tous sans obligation professionnelle.

Une fiche de pré-inscription est a retirer au niveau du secrétariat de la Maison de 'Enfance ou a
télécharger sur le site de la ville. Elle est & compléter et & remettre a la Maison de I'Enfance, a compter
du 4*™ mois de grossesse (joindre impérativement un certificat de grossesse indiquant la date du
début de grossesse et d'accouchement). L'acte de naissance est a fournir dans un délai d'un mois
suivant I'accouchement.

Il est également possible de remplir cette fiche en ligne sur le site de 1a ville.

Chaque demande d'accueil est étudiée par une commission d'admission qui réunit les élus, le
Directeur Général des Services et les professionnels de la Petite Enfance.

Les critéres d'attribution de place sont:
+ résider en priorité sur la commune du Plessis-Bouchard
¢ la date de remise de la fiche de pré-inscription
s la confirmation de la demande dans le mois qui suit la naissance de I'enfant
¢ |'dge del'enfant
o la date de placement souhaitée
¢ les horaires et le nombre de jours d'accueil par semaine
e le nombre de semaines d’accueil dans I'année

s des places sont réservées aux enfants dont les parents sont en situation d'insertion
sociale et professionnelle, suivis par les conseillers techniques de la CAF, ayant un
revenu inférieur au montant du RSA ou du RSA majoré pour une personne isolée
assumant la charge d'un enfant et pour les femmes enceintes isolées

s les situations familiales particuliéres : accueil d'urgence, enfant adressé par 'ASE ou
présentant un handicap ou atteint de maladie chronique.

La décision d’admission par la commission est administrative. Elle ne devient définitive qu'apres l'avis
favorable émis par le médecin de I'établissement ou sur présentation d'un certificat médical
d'aptitude & la collectivité délivrée par le médecin traitant ou pédiatre de l'enfant.

b. La constitution du dossier

Une fois Fadmission prononcée, un rendez-vous est a prendre avec la directrice ou I'adjointe.

Le dossier d'inscription est a récupérer au secretariat de la Maison de I'Enfance.

Ce dossier comprend une fiche d’autorisations parentales, les dates de fermeture annuelles de
I'‘établissement, un formulaire de congés, un livret de renseignements sur l'enfant, la liste du
trousseau a fournir et la date et 'heure du rendez-vous avec la directrice ou I'adjointe.

Piéces a fournir en copie et sur Portail famille pour la constitution du do_ssiér d’admission :
s le livret de familie (parents et enfants en copie) ou l'acte de naissance de I'enfant
» un justificatif de domicile datant de moins de 3 mois {(quittance de loyer, de gaz ou
d'électricité) : - R L
* e numeéro d'allocataire CAF

 l'avis d'imposition ou de non-imposition N-1 du ou des parents ou du ou des concubin(s)
dans le cadre d'une indisponibilité de CDAP (Consultation du Dossier Allocataire par les
Partenaires)

e [‘attestation CDAP diment remplie (en annexe-g)



¢ une attestation d'assurance responsabilité civile au nom de lenfant, qui sera a
renouveler a la date d’échéance

s une attestation sur 'honneur pour les familles monoparentales
 |adécision du Juge des Affaires Familiales sur les modalités de garde de I'enfant en cas

de séparation.

Le dossier médical :
¢ le carnet de sante de 'enfant avec en copie les pages de vaccinations
» un certificat médical d’aptitude 2 la collectivité établi par le médecin traitant de I'enfant
¢ une ordonnance préventive de médicament a donner en cas de fiévre (de préféerence en
sirop), accompagnée du médicament. Cette ordonnance ainsi que le médicament seront
arenouveler tous les ans.

o

< Rappel au niveau médical :

Pour les enfants de moins de 4 mois, une visite d’admission sera obligatoirement établie par le
médecin de la Maison de P'Enfance en présence d'un ou des parents, ainsi que pour les enfants
présentant un handicap ou atteints d’'une maladie chronique.

Depuis le 1% juin 2018, onze vaccinations sont obligatoires pour les enfanits nés a partir du 1™ janvier
2018. Il s’aqit des vaccinations contre la Diphtérie, le Tétanos, la Poliomyélite, la Coqueluche,
I'Maemophilus influenzae de type b, le Pneumocoque, le Méningocoque C, fa Rougeole, les Oreillons
et la Rubeole.

Un délai de 3 mois est accordé aux familles pour mettre a jour les vaccinations de leur enfant,
passe ce delai, le contrat d'accueil sera rompu.

Il est demandé aux familles d’apporter le carnet de santé de I'enfant aprés chaque vaccination en
vue de la mise a jour du dossier de Fenfant.

¢. Le contrat d’accueil réqulier, occasionnel et d'urgence

Le contrat est établi fors du rendez-vous avec la directrice ou 'adjointe et fixe les jours et heures de
présence de votre enfant pour 'année civile en cours. Il est formalisé par la signature d'un contrat
d'accueil aprés Ja remise des documents obligatoires a I'inscription via le site de Portail famille.

Les horaires définis lors de Fadmission doivent étre strictement respectés, {‘'organisation de la
structure en dépend. lls ne peuvent en aucun cas étre décalés dans la journée. lls seront établis en
fonction de la situation professionnelle des parents.

Le temps d'accueil quotidien est compris entre 7h3o et 18h30, il est comptabilisé a la demi-heure.

En créche collective, une présentation du personnel et des locaux compléte cet entretien.
En créche familiale, une visite de présentation est organisée au domicile de I'assistante maternelle.

Une période d'adaptation d'une ou deux semaines est nécessaire avant I'admission definitive de
I'enfant. Cette période permet a l'enfant de se familiariser progressivement & son nouvel
environnement. Le planning d'adaptation est fixé par la directrice ou I adjomte iEjOUI’ du rendez -VOus.
La famille est tenue de respecter les termes du contrat. ' : : :

Le contrat d'accueil est reconduit tacitement d’'une année sur l'autre en début d’année civile 3 partir
des éléments transmis sur la pré-inscription (horaires, nombre de jours d' accueat par semaine, nombre
de semaines d'accueil pour une année).

Il peut étre révisé en cours d’année a la demande du ou des parents, sur presentatlon d'une piéce
justificative par écrit, ou & la demande de la directrice de la structure. : :



Les demandes de modification d’horaires seront prises en compte en fonction des contraintes de
la structure et prendront effet immédiatement ou au 1*" jour du mois suivant, selon les cas, dans la
limite du raisonnable.

Tout changement de situation familiale ou professionnelle (mariage, concubinage, divorce,
séparation, décés, naissance, congé parental, perte d'emploi, reprise d'activité, formation...) doit
également étre signalé a la CAF pour mettre a jour les ressources & prendre en compte sur le service
CDAP. Ainsi la directrice ou 'adjointe pourra établir un nouveau contrat.

En cas de congé parental pris par le parent, les horaires du contrat d"accueil seront réduits dans
I'intérét de I'enfant et en accord avec e parent.

Tout changement d'adresse, de numéros de téléphone personnel ou professionnel, doit étre signalé
sans délai a la direction afin de pouvoir joindre le ou les parents en cas d'urgence.

En cas de non-respect du contrat d'accueil et d'absences injustifiées répétées, les services
d’accueil collectif et familial se réservent ie droit de ne pas maintenir ia place.

Et le défaut de paiement des frais d'accueil ainsi que le défaut de présentation des piéces
justificatives exigées, constituent un motif de refus du renouvellement du contrat.

d. Le mode de calcul des tarifs

Le calcul de la participation financiére, s'appuie sur un taux d’effort appliqué aux ressources de 'année
N-2 des familles, et modulé en fonction du nombre d'enfants a charge.

Le tarif horaire est déterminé en fonction du baréme de la CNAF (Caisse Nationale des Allocations
Familiales) dont 'application est obligatoire pour I'accueil régulier, occasionnel et d'urgence.

Le tarif horaire se calcule comme suit :
Montant des ressources mensuelles du foyer (revenus de 'année N-2 des parents avant abattement

divisés par 12) multiplié par le taux d'effort applicable a la familie.

La Maison de I'Enfance est un muwlti-accueil collectif et familial. A ce titre, toutes les participations
financiéres seront calculées selon le baréme de l'accueil collectif (Cf annexe).
Ce baréme est amené a évolué chaque année.

La présence dans la famille d'un enfant en situation d’handicap bénéficiaire de 'AEEH (Allocation
d’Education de I'Enfant Handicapé), permet d’appliquer le taux d'effort immédiatement inférieur,
méme si ce dernier n‘est pas accueilli dans la structure.

£n cas d'accueil d'urgence d'un enfant, le tarif appliqué sera celui correspondant aux ressources du
foyer, quand celles-ci sont connues. Sinon, il sera calculé sur la base des ressources « plafond ».

En cas d'enfant placé par I'Aide Sociale & I'Enfance (ASE), le tarif plancher de la CNAF sera appliqué.
En cas de séparation oy de divorce, I'enfant pour leque! le parent verse une pension alimentaire n'est
pas considéré a charge au sens des prestations familiales. :

Dans le cas ot I‘enfant est en résidence alternée, un contrat d’accueil sera établi pour chacun des
parents, en fonction de sa nouvelle situation familiale. En effet, en cas de familles recomposées, les
ressources et les enfants du nouveau conjomt seront pns en compte

Les ressources prises en compte sont soumises a un plancher etun plafond revus chaque année:
- le seuil « plancher » obligatoire correspond au montant du RSA annuel pour une personne

isolée avec un enfant,
- e seuil « plafond » correspond a un taux d'effort national, définit par la CNAF s'appliquant aux
ressources mensuelles du ménage.



Le calcut du tarif horaire est révisé systématiquement au 1% janvier de chaque année,

Les parents s'engagent & fournir & la structure, les piéces justificatives de leurs ressources. Ces pieces
permettent de justifier du nombre d'enfants a charge.

Si les parents ne fournissent pas les justificatifs de leurs ressources, le tarif correspondant au plafond
pour une famille avec un enfant sera appliqué, sans effet rétroactif.

La collectivité s'engage & modifier le montant de la participation financiére des families lors d'une
naissance sur présentation d’un justificatif (acte de naissance ou copie du livret de famille) avant le
premier jour du mois suivant la naissance.

Pour les familles non allocataires : les ressources prises en compte seront basees sur le revenu déclaré
figurant sur "avis d'imposition N-1 avant abattement des 10 et 20%.

Pour les familles allocataires : le service CDAP, mis & disposition des professionnels, permet d’obtenir
la base de ressources retenues au titre de Fannée de référence. Pour 'année N, CDAP prend en
compte les ressources de l'année N-2.

En complément des participations familiales, la Maison de I'Enfance fonctionne grice a des
subventions qu'elle percoit de la Caisse d'Allocations familiales du Val d'Oise.

<+ La comptabilisation des présences et absences de l'enfant :
Déductions autorisées selon le nombre d’heures réservées dans le contrat:

¢ Lescongés : le nombre de jours de congés annuels est défini par les parents dans le contrat, il
comprend fes jours de fermeture de la structure. lls sont déduits au mois le mois dans la
facturation. Les jours d’absences supplémentaires seront facturés en absences injustifiées.
Toute demande de congés doit étre formulée par écrit 1 mois a I'avance et avant le 28
février pour les congés d’'été afin d'étre prise en compte (cf. formulaire de demande de
conges).

Dans Fintérét de I'enfant il est conseillé aux parents de concilier leurs dates de congés avec
celles de 'assistante maternelle.

s Une fermeture exceptionnelle de la structure non prévue au contrat (cas de force majeure,
COViD-1g, journée de formation ou de gréve du personnel...)

e Sur présentation d'un certificat medical (jusqu'au 5 du mois suivant I'absence) pour:

Une hospitalisation,

- Une édviction de Penfant pour maladie contagieuse définie par le medecin de la structure ou la
directrice : certificat d'éviction précisant le nombre de jours d’arrét maladie, la maladie
devant étre précisée 3 'accueil pour étre notée sur le certificat,

- Une maladie de Fenfant de plus de trois jours {carence de 3 jours: le délai de carence
comprend le premier jour d’absence et les 2 jours calendaires qui suivent).

s Laformation professionnelle de I'assistante maternelle.

¢ L'arrét maladie de Fassistante maternelie.

s Ledécesd'un membre de la famille proche.

Péductions non autorisées :

e Les congés pour convenances personnelles non contractualisés.

¢ Lesrepas non pris de 'enfant.

e Silafamille souhaite pour une raison médicale ou par choix, fournir les couches ou le repas de
son enfant. .

+ Encas de départ anticipé en cours de journée quel qu'en soit le motif.

+ Le replacement d'enfant prévu et non honoré par la famiile en cas d'absence de I'assistante
maternelle.



e, Lafacturation

Le contrat mensuel démarre sur un mois plein. Toute heure réalisée avant le début du contrat sera
facturée en heure complémentaire au méme taux horaire que le contrat.

La période d'adaptation est facturée aux heures réelles effectuées, au méme taux horaire que le
contrat pour les 2 types d'accueil, sachant que toute demi-heure commencee est due.

Exemple : Arrivée & 8h12- Départ & 17h1g => Facturé 8h-17h30

Une tolérance de 5 minutes de retard le soir est acceptée sans étre facturée.

Le forfait mensuel se calcule comme suit :
Nombre total d’heures du contrat, en déduisant les jours de fermetures, divisé par le nombre de mois

de facturation et multiplié par le tarif horaire.

L’édition de la premiére facture se fait le 15 du mois suivant 'entrée et est a régler avant fe 5 du mois
suivant (selon le calendrier, le jour de clbture peut varier entre le 4 et le 6).

Elle est éditée par le régisseur de la Mairie du Plessis-Bouchard en fonction des informations qui lui
auront eté transmises par la Maison de I'Enfance. En cas de litige, toute réclamation est a faire auprés
du service Petite Enfance.

Le réglement intervient au plus tard a la date indiquée sur la facture, passeée cette date, aucun
paiement ne sera accepté et les factures non réglées feront 'objet d'un titre exécutoire émis par le
Trésor Public.

Les subventions publiques octroyées par la CAF aux gestionnaires des structures d'accueil du jeune
enfant sont basées en partie sur les heures de fréequentation réelle des enfants. Ces heures doivent
8tre fiables pour que les subventions publiques versées par la CAF correspondent au juste
financement. Dés lors, le gestionnaire est tenu a fa plus grande vigilance quant au correct
enregistrement de ces heures, Les familles sont invitées & informer 1a direction de la structure de toute
erreur de relevé d’heure de présence réelle qui leur serait transmis. Des contrbles peuvent étre
diligentés par la CAF.

.

% Les modalités de paiement :

Les factures peuvent étre réglées a I'accueil de la Mairie :
- parchéque bancaire
- par CESU (Chégue Emploi Service Universel)
- enespéces enfaisant 'appoint.

Pour les paiements par carte bancaire, les parents doivent demander les codes d'acces a leur compte

« Portail famille » en adressant un mail & : mairie@leplessisbouchard.fr

Pour les prélévements automatiques, se rapprocher du secrétariat de la Maison de FEnfance pour
obtenir le formulaire a remplir qui sera a remettre a l'accueil de |a Mairie.

Les parents s'engagent & régler leur facture chaque mois. La collectivité pourra prononcer la
radiation de I‘enfant pour le non-paiement répété des mensualités.

f. Lafin de contrat anticipée

En cas de départ anticipé, un préavis d’un mois minimum, signalé par courrier, est exigé. En cas de
non-respect de cette clause, une facturation représentant le mois de placement sera appliquée apres
ia sortie de I'enfant.



V. L'ACCUEIL DE L'ENFANT

a. L’adaptation

L'arrivée de I'enfant et de sa famille dans la structure d'accueil est une étape importante. C'est un
moment privilégié oU s'établit la confiance entre parents et professionnels, ou le dialogue est
primordial.

Avant I'admission de I'enfant, un temps d’adaptation progressif est défini avec la directrice : sa durée
et son déroulement dépendra des besoins de 'enfant et de la possibilité de la famille. il est souhaitable
cependant qu'il s'étale sur deux semaines.

Les parents restent avec 'enfant les premiers jours pour expliquer et montrer les soins spécifiques
{change, repas, endormissement, éveil, relations...) et transmettent les habitudes de vie par écrit a
I'aide du document « Ma petite histoire »,

il est nécessaire que I'enfant sente une continuité dans sa prise en charge et que des liens de confiance
se créent autour de lui. Ecoute, confiance et communication sont les garants d'un accueil de qualité.

b. Les retards, les absences et les rendez-vous médicaux

Toute absence et tout retard (maladie, hospitalisation, convenance personnelie) doivent étre signalés
au service petite enfance avant 8h3o, précisant le motif et la durée.

Sile parent ne vient pas chercher son enfant le soir et que les personnes avtorisées a venir le chercher
ne sont pas disponibles, le DG5S ou le Maire sont prévenus afin d'alerter le Préfet avant d'alerter la
police nationale.

Tout enfant faisant l‘objet de retards fréquents, d‘absences répétées pour convenance
personnelle ou ne respectant pas le contrat personnalisé sera radié de la Maison de FEnfance.

Tout enfant qui part en matinée pour un rendez-vous médical doit impérativement revenir avant
11h30 pour prendre son repas ou 12h30 en ayant pris son repas a la maison pour ne pas perturber

Forganisation du service (repas et sieste). Aucun retour ne sera possible passé cet horaire.

c. Les transmissions

Les transmissions constituent fa clé de volte de la relation que les parents et professionnels
construisent autour de I'enfant. Elles sont comprises dans les heures du contrat d'accueil de 'enfant.

Accueilli le matin par une professionnelle, le parent raconte en présence de I'enfant, tout ce qui s'est
passé depuis la veille : les repas, la nuit, son état. Au-dela de I'échange d'informations, ce temps est
précieux car c'est un moment de transition ou le parent passe le relai, en confiant son enfant & la
professionnelle.

La transmission du soir permet de faire la transition dans 'autre sens et au parent d’étre informé de la
journée de I'enfant, c'est pourquoiil est |mperatlf queles parents arrlvent 10 mlnutes avant !’heure

du départ de I'enfant pour avoir le temps d'échanger.

Une fiche de presence est a signer de fagon journaliére par les parents precusant les horalres d arrivées
et de départs de 'enfant (temps de transmnss:ons mclus) o

d. L‘alimentation

Les repas font partie des moments privitégiés de Fenfant, c’est pourquoi le premier et le dernier repas
sont donnes par les parents au domicile.

Les professionnels veillent a respecter le rythme alimentaire de chague enfant.



Si vous désirez poursuivre I'allaitement maternel, vous pouvez apporter le lait maternel dans un
biberon étiqueté aux nom et prénom de I'enfant et daté a I'heure du premier recueil. il devra
impérativement &tre transporté dans une glaciére ou un sac isotherme contenant un pain de glace
afin de respecter la chaine du froid.

Les parents informent la structure des introductions alimentaires recommandées par leur médecin
traitant. Chaque nouvel aliment sera d'abord introduit par les parents et le relais sera pris par la
structure.

Pour les régimes particuliers, dans le cadre d'un P.A.l (Projet d'Accueil Individualise), les parents sont
autorisés a fournir les repas dans un sac isotherme afin de respecter la chaine du froid.

Concernant le lait infantile, assistante maternelle s'engage & acheter le lait choisi par les parents dés
lors qu'il se vend en grande surface. Pour les situations d'accueils relais, les parents s'engagent a
fournir le fait dont leur enfant aura besoin.

Si au cours du week-end, le lait a changé, le parent doit fournir le lait pour la premiére journée, laissant
ainsi le temps a I'assistante maternelle de s‘organiser.

Pour féter les anniversaires, les parents peuvent apporter un gateau sans créme (type quatre-quarts,
marbré au chocolat) acheté dans le commerce, enveloppé et avec une date de peremption lisible.

-

< Enaccueil collectif :

Le lait diététique 2°7¢ ge est fournis par I'établisserment (Laboratoire GALLIA).

Lorsque I'enfant prend un autre lait que celui fourni par la créche, les parents sont tenus de l'apporter

et cela ne donne pas lieu a une réduction du tarif horaire.

Les biberons sont préparés dans la biberonnerie au sein de I'établissement.

Les repas du déjeuner et du golter sont fournis par la cuisine centrale de la commune et livrés en

liaison froide. Hs sont réchauffés dans I'office de la Maison de FEnfance et servis dans la salle de

restauration ou dans le lieu de vie de Fenfant selon son age.

Les menus sont élaborés par une diététicienne et donc adaptés a 'age et aux besoins physiologiques

du tout-petit. lis sont affichés chaque semaine a I'entrée de la structure et consultables sur internet.
% Enaccueil familial :

Pendant les heures d'accueil, les repas des enfants sont préparés et fournis par 'assistante maternelle

y compris le {ait diététique 1%et 2°™ dge.

Elle bénéficie de conseils diététiques transmis par la directrice et le médecin de la Maison de 'Enfance.

e. L'hygiéne et I'habillement

L‘enfant doit arriver propre et habillé, le bain etant assuré par les parents.

Les ongles doivent étre courts et propres. Les cheveux ne doivent pas obstruer le champ visuel de
I'enfant.

Les vétements doivent étre fonctionnels, adaptés aux conditions climatigues et marques au nom de
Fenfant. Un ou plusieurs changes vestimentaires complets sont demandés en fonction de I'3ge de
l'enfant. Le linge souillé dans la journée est entretenu par la structure ou l'assistante maternelle (sauf
linge souillé le vendredi).

Le port de chaussons est obligatoire pour les enfants et les parents doivent mettre des sur-chaussures
3 'entrée de accueil collectif ou se déchausser en accueil familial.

L'utilisation de lingettes est interdite dans I'établissement. Les enfants sont changés avec de I'eau et
du savon ou avec du coton et de I'eau micellaire ou du liniment, R

{es couches sont fournies par I'établissement sur te temps d'accueil de 'enfant.



Les parents s'assurent quotidiennement que les produits suivants soient dans le sac de I'enfant :
» thermométre électronique
s traitement en cas de fiévre
» soluté de réhydratation orale (en cas de diarrhée ou de vomissement)
e sérum physiologique et compresses
» créme pour le corps et le change avec du coton
s trousseau de vétements, chaussons, turbulette pour les bébés / moyens
+ doudou et tétine selon les habitudes de I'enfant
* brosse ou peigne a cheveux
¢ mouchoirs jetabies.

Pour des raisons de sécurité, le port de boucles d'oreilles, colliers, gourmettes, ceinture, barrettes,
clips ou petites perles dans les cheveux est interdit.

L'enfant sera exclu de la structure le temps de pose des premiéres boucles d’oreilles dites prothéses.
Les barrettes et les ceintures seront retirées et rangées dans le sac de l'enfant.

La Maison de I'Enfance décline toute responsabilité en cas de perte, détérioration ou accident.

f. Le matériel

Le matériel de puériculture est fourni par la Maison de I'Enfance : lit, draps, transat, chaise haute, par,
poussette double ou triple, siege auto...

Un local & poussettes est a la disposition des familles pour les entreposer a 'entrée principale de la
Maison de I'Enfance. Pour faciliter I'accés, il est recornmandé de plier les poussettes cannes.

La responsabilité de la Maison de 'Enfance n’est pas engagée en cas de vol.

g. Lesommeil

Le rythme du sommeil de chaque enfant est respecté selon ses habitudes de vie.

Dans le cadre de la prévention de la mort subite du nourrisson le couchage utilisé pour les tout-petits
ne comprend ni entourage de lit, ni couverture ni oreiller.

L’enfant sera couché sur le dos a une température ambiante de 19 a 20°C.

Une surveillance constante est exercée par un professionnet lors de la sieste des enfants.

*

“* Enaccueil collectif :

Les bebés et les moyens dorment dans des lits a barreaux dans un dortoir.
Quelques moyens sont couchés dans des lits bas ou sur des lits en toile.
Les grands dorment sur des petits lits en toile dans leur unité de vie et parfois sur un matelas au sol.

-

< Enaccueil familial :

Les enfants de moins de 18 mois sont couchés dans des lits en bois ou des lits parapluie.
Les plus grands dorment parfois sur un matelas au sol.

h. Les sorties
* Enaccueil collectif :

Sous réserve de la réglementation Vagtplrate des sorties & la matinee peuvent étre proposees aux
enfants, les parents en sont informés a 'avance.

Ces sorties n‘ont pas un caractére obligatoire, mais elles font partie du projet pédagogique, de
I'ouverture sur I'extérieur et sur les autres.

Les enfants sont sous la responsabilité de la directrice qui délégue celle-ci au personnel qualifie en
nombre suffisant.

i3



% Enaccveil familial :

L'assistante maternelle organise, chaque jour, des sorties en dehors de son domicile en tenant compte
de la météo et de I'état de santé de I'enfant. Les heures de sorties sont adaptées au rythme de chaque
enfant en respectant leur temps de sieste.

Ces sorties se limitent au territoire du Plessis-Bouchard en privilégiant la marche a pied.
il est autorisé qu’elle aille au parc de la gare de Franconville/Le-Plessis-Bouchard.

Certaines assistantes maternelles effectuent des trajets pour se rendre a I'école dans le cadre de la
scolarisation de leurs propres enfants. Les parents en sont informés, et I'assistante maternelle
s‘engage a respecter le cadre qui a été établi avec la directrice ou 'adjointe, pour cette organisation.

i. Laseécurité et les régles de vie

Afin d'assurer la sécurité des enfants, il est important de bien refermer les portes derriére soi {entrée,
couloir, lieux de vie...).

Les fréres et sceurs ne sont pas autorisés dans les lieux de vie et restent sous la responsabilite des
parents.

L utilisation du téléphone portable dans les n’est pas autorisée.

L.a Maison de I'Enfance dispose de protocoles d'évacuation et de Plans Particuliers de Mise en Shreté
(PPMS) élaborés en fonction des recommandations nationales et de la typologie de la structure. Ces
protocoles ont pour obijectifs d’établir fa conduite 3 tenir en cas d'incendie, d'intrusion ou d’attaque
malveillante.

V. LA SURVEILLANCE MEDICALE DES ENFANTS ET LES MALADIES

a. Lesuivi au cours de ["accueil

Pour tous les enfants, des visites médicales préventives seront proposées aux parents. Les assistantes
maternelles ou les professionnelles de la collectivité les accompagneront. Le carnet de santé sera
demandé a cette occasion.

La directrice infirmiére de ia Maison de Enfance organisera et participera a ces consultations.

b. L'accueil d'un enfant malade

Tout incident ou accident corporel {ex: chute) survenu en dehors du temps d'accueil a la structure
devra étre signalé a la directrice.

Les enfants malades ou blessés (porteurs de points de suture ou d'un pldtre) ne sauront accueillis
qu'avec l'autorisation de I'infirmiére ou de la directrice de la structure.

Pour des raisons d’organisation, il est conseillé, de demander au médecin traitant de favoriser des
traitements sur deux prises journaliéres, matin et soir, afin que celui-ci soit administré par les parents.
Toutefois, en cas de prise de médicaments pendant les heures d’accueil, it est obligatoire de présenter
a I'arrivée de 'enfant, une ordonnance meédicale valide, mentionnant :
les nom et prénom de I'enfant
la date de |a prescription

- la posologie, les modalités d‘administration

- ladurée du traitement.
Les médicaments seront dans leur carton d‘emballage d'origine pour que ia date de péremption
puisse étre verifide. Tout médicament déja administré par les parents doit tre signalé a Farrivée pour
éviter les surdosages. Les parents doivent se charger de donner la premiere prise du matin et préciser
I'heure de la délivrance.

H
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Les medicaments sont administrés par les professionnelles aprés que 'ordonnance ait été visée par la
directrice ou l'adjointe. Elle doit étre accompagnée d'une autorisation parentale de délivrance du
traitement. Toute creme, tout lait corporel, toute pommade, tout désinfectant et tout médicament,
méme vendu sans ordonnance, nécessite a présent une ordonnance ainsi qu'une autorisation
parentale qui vous est remise dans le dossier d'inscription.

Si Fenfant a de la fiévre, en général au-dela de 38°C, on commence par le déshabiller et le rafraichir
avec un gant froid et un verre ou biberon d'eau puis 'on contréle la température une heure aprés.
Une vérification des transmissions du matin est effectuée pour voir si Fenfant a déja eu un
antipyrétique avant d'arriver a la créche et depuis combien de temps afin de respecter les 6 heures
entre chaque prise.

Si au bout d'une heure la température a augmenté, la responsable autorise la délivrance
d'antipyrétique selon I'ordonnance du médecin traitant et en informe la familie.

Au-dela de 38.5°C de température, I'antipyrétique est donné et la famille est prévenue.

St f'enfant est atteint d'une maladie contagieuse, les parents donneront au secrétariat un certificat
d'dviction sur lequel devra étre précisé la date de retour de I'enfant ou e nombre de jours pendant
lesquels I'enfant ne sera pas accueilli.

Si & son arrivée I'enfant présente une température supérieure ou égale a 38°C, il ne sera pas
accueilli. De méme que si Fenfant était fébrile au domicile et qu'il a pris du Doliprane moins de 6h
avant son accueil a la créche, il ne sera pas admis. L’enfant doit pouvoir vivre sa journée
normalement : jouer, suivre les mémes activités que les autres enfants, se rendre a 'extérieur...

Si un membre de I'entourage de I'enfant est atteint d'une maladie a déclaration obligatoire, les
parents doivent en informer la directrice ou l'adjointe apres consultation de leur médecin traitant.

En cas d'accueil d'enfant nécessitant des soins particuliers, les parents peuvent demander
I'intervention de professionnels médicaux ou parameédicaux extérieurs a la structure. Les conditions
de leur intervention seront alors définies avec la directrice ou I'adjointe.

k)

<+ Les situations d'urgences :

Des protocoles médicaux d'urgence sont établis et validés par le médecin de la Maison de I'Enfance.
Il est vivement conseillé de laisser le carnet de santé sous pli cacheté dans le sac de I'enfant au cas ou
une urgence se présenterait.

Dans ce cas-i3, la directrice ou l'ajointe de la structure appelie le SAMU (15) et en avise

immediatement les parents. Une autorisation de soins et de transport a I'hépital doit obligatoirement
étre signée lors de 'admission.

Vi. LINFORMATION AUX FAMILLES

a. Ll'information aux familles

Diverses informations sont comeuniquées aux familles par voie d'affichage etfou sur le site de la ville :
ville-le-plessis-bouchard fr dans I'onglet Petite enfance des Services en rnairie.

La directrice de 'EMACF et son adjointe proposent de faire des bilans avec les familles concernant
Faccueil de leur enfant et sont disponibles pour aborder divers sujets tout au long de I'année.

b. La gestion des données personnelies

Dans le cadre de la constitution des dossiers administratifs d'inscription et d’admission en créche
municipale, la Maison de 'Enfance collecte et traite des données personnelles.



Les données traitées sont relatives & I'enfant et & ses représentants légaux : noms, prénoms, age,
coordonnées, vaccination de |'enfant et ressources des parents.

La ville du Plessis-Bouchard répond au dispositif FILOUE mis en place par la CNAF a des fins
statistiques visant & mieux connaitre les publics accueillis dans les structures d'accueil du jeune enfant.
A ce titre, les familles acceptent que les informations relatives aux contrats d‘accueil des enfants
soient transmises aux services de la CNAF.

Les familles ont la possibilité d’exercer leur droit d‘opposition a cette transmission lors de la signature
du contrat d'accueil (pour plus d'informations : www.cnil.fr).

VIl. LA PARTICIPATION DES PARENTS A LA VIE DE LA MAISON DE L’'ENFANCE

Confier son enfant est un acte important. Il est donc indispensable pour lui comme pour le parent
d’établir une relation de confiance avec la ou les personnes qui vont I'accueillir et le prendre en charge.
Pour les parents qui le souhaitent, des bilans d'accueil avec la directrice de la structure peuvent étre

proposeés.

Des fétes et des spectacles ponctuent l'année notamment en juin dans le jardin de la Maison de
l'enfance et en décembre au Centre Culturel. Elles permettent des échanges conviviaux entre tous les
partenaires (parents - enfants - professionnels - elus). Pour ces occasions, il est demandé aux parents
de venir chercher leur enfant plus tdt, un remboursement des heures non reéalisees sera fait.

Vill. LES ASSURANCES

Tout professionnel employé par la ville du Plessis-Bouchard est assure en matiére de responsabilite
civile par I'employeur pour les dommages dont les enfants accueillis ou lui-méme pourraient étre
victimes.

Cette garantie s'exerce exclusivement dans le cadre de la mission qui leur est confié, ce qui n‘exonére
pas les professionnels de se couvrir au cas ou leur responsabilité personnelle serait mise en cause.
Pour des raisons de sécurité et d’assurance, les sorties en dehors du Plessis-Bouchard (excepté le parc
de la gare), sont formellement interdites pour les assistantes maternelles employées par la ville, que
ce soit un déplacement en voiture, a pied, ou en transport en commun.

Les enfants transportés dans le véhicule des assistantes maternelles, doivent étre couverts au titre de
la garantie personnelle « dommages causés a autrui » (dite tiers illimite).

Les assistantes maternelles fourniront une attestation d'assurance pour la responsabilité civile et
automobile ainsi que pour les animaux qu'elles détiennent pour lesquels elles devront fournir une
photocopie des vaccinations obligatoires.

Il est demandé aux parents de souscrire a une assurance responsabilité civile dont I'attestation leur
sera demandée lors de |'admission.

Actualisé le 02/og/2024
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IX. LES ANNEXES

CHARTE NATIONALE
POUR L’ACCUEIL DU JEUNE ENFANT

DIX GRANDS PRINCIPES
POUR GRANDIR EN TOUTE CONFIANCE

£ Pour grandir sereinement, j'ai besoin que Fon m'accueille quelle gue soit ma
situation ou celle de ma famille,

£ Javance a mon propre rythme ef je développe toutes mes facultés en méme
temps : pour moi, tout est langage, corps, jeu, expérience. J'ai besein que l'on me
parle, de temps et d'espace pour jouer librement et pour exercer mes multiples
capacités.

% Je suis sensible 3 mon entourage proche et au monde qui s'offre & moi. fe me sens
bien accueilii.e quand ma famille est bien accueillie, car mes parents constituent
mon point d'origine et mon port d'attache.

& Pour me sentir bien et avoir confiance en mai, {'ai besoin de professionnelles
qui encouragent avec bienveillance mon désir d'apprendre, de me socialiser et de
décauvrir.

% Je développe ma créativité et j'éveille mes sens grice aux expériences artistiques
et culturelles. fe m'ouvre au monde par [a richesse des échanges intercutturels.

& Le contact réel avec la nature est essenticl a mon développement,

% Fille ou garcon, i'ai besoin que Fon me valorise pour mes qualités personnelles,
en dehors de tout stéréotype, Il en va de méme pour les professionnelles qui
m'accompagnent. C'est aussi grace a ces fenunes et d ces hommes que je construis
mon identité.

£ Jai besoin d'évoluer dans un environnement beau, sain et propice & mon éveil.

@ Pour que je sois bien traité.e, il est nécessaire que les adultes qui m'entourent
soient bient traités. Travailler auprés des tout-petits nécesgite des temps pour
réficéchir, se documenter et échanger entre collégues et avec d'autres intervenants.

%% Jai besoin que les personnes qui prennent soin de mol seient bien formées et
s'intéressent aux spécificités de moh trés jeune ige et t de ma $ituation d'enfant qui
feur est confié par mon ou mes parents.

Libereé + fgdf:’tr’ « Fratesaes

REPUBLIQUE FRANCAISE
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Annexe 1 — Protocole de situations d'urgence

Protocole détaillant les mesures a prendre dans les situations d'urgence et précisant les
conditions et les modalités du recours aux services d'aide médicale d'urgence.

Petit incident, symptdmes non inquiétants :

Tout incident survenu dans la journée de Fenfant est note sur la feuille de transmissions : heure,
circonstances, symptdmes, soins prodigués avec laccord de la directrice ou de la personne en
continuité de direction.

L.a directrice ou l'agent d’accueil présent prévient les parents et feur donne toutes les informations.

Siun enfant a des symptdmes de maladie pendant son accueil, ses parents sont prévenus pour pouvoir
prendre rendez-vous chez leur médecin le soir ou venir chercher leur enfant avant la fin de la journee,
selon son état général.

Accident, maladies aigiies :

Une déclaration d'accident est faite par la directrice présente et envoyée au service assurance de la
Mairie.

Elie liste les symptomes alarmants chez I'enfant et indique la conduite tenue pour la prise en charge.
Elle prévient les parents et leur demande de venir chercher leur enfant dans les plus brefs délais.

Intervention en cas d'urgence médicale:

En cas d'accident ou de maladie grave se declarant pendant les heures d'accueil, la Direction ou un
membre de I'équipe appelle le SAMU en composant le 15, donne toutes les informations nécessaires,
reste auprés de I'enfant et applique les directives du médecin du SAMU.

Si I'enfant doit 8tre conduit au centre hospitalier du secteur, un membre de I"équipe accueille les
urgentistes ou les pompiers et les accompagne auprés de l‘enfant. Les parents en sont
immédiatement informés.

Les autres professionnels prennent en charge le groupe d'enfants en le tenant a I'écart.

Un membre de I'équipe accompagne l'enfant a I'hopital si les parents ne peuvent pas venir & temps et
attendra leur arrivée a I'hdpital avant de repartir.

Annexe 2 - Mesures d'hygiéne générale et renforcée

Protocole détaillant les mesures préventives d’hygiéne générale et les mesures d’hygiéne
renforcées a prendre en cas de maladie contagieuse ou d'épidémie, ou tout autre situation
dangereuse pour la sante.

Consignes de sécurité :

< Enaccueil collectif

Les parents sont invités & accompagner ou a venir chercher leur enfant en respectant les consignes
suivantes :
- Unseul parent accompagnateur est autorisé a venir
- Nentrer dans la structure que si la personne d'accueif I'y autorise afin d'éviter Fafflux de
personnes -
- Sonner au visiophone de sa section ou de celle des bébés ou de la directrice en 'absence de
personne a l'accueil R '
- Mettre des sur chaussures
- Déshabiller son enfant et ranger ses affaires dans son casier avant de frapper a la porte de sa
section
- Les affaires de toilette et le change de I'enfant seront fournis dans un sac et resteront a la
créche
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- Attendre que le professionnel ouvre la porte pour faire des transmissions breves

- Signer les heures d'arrivée et de départ quotidiennement

- Prévoir 10 minutes d'avance le soir par rapport a 'heure de départ du contrat afin d'avoir le
temps nécessaire de faire les transmissions

- Les mains des enfants sont lavées & 'arrivée et au départ ainsi que dans la journée.

-

s En accveil familial

Les parents sont invités a accompagner ou a venir chercher leur enfant en respectant les consignes
suivantes:
- Un seul parent accompagnateur est autorisé a venir
- Les transmissions se font sur le palier ou dans I'entrée du domicile de l'assistante maternelle
et doivent étre breves
- Les affaires de toilette et le change de I'enfant seront fournis dans un sac et resteront au
domicile de I'assistante maternelle
- Signer les heures d'arrivée et de départ quotidiennement
- Prévoir 10 minutes d’avance le soir par rapport a I'heure de départ du contrat afin d'avoir le
temps nécessaire de faire les transmissions
- Les mains des enfants sont lavées & I'arrivée et au départ ainsi que dans la journée.

En cas d'épidémie, un dispositif de désinfection renforcée est mis en place selon les préconisations
des autorités de santé.

Nettoyage des locaux:

>

s Enaccueil collectif

Les locaux sont entretenus par une societé de ménage qui se doit de respecter un protocole strict.
Les professionnels de la structure désinfectent le petit mobilier et les jeux avec des produits adaptés.

En cas d’épidémie, un dispositif de désinfection renforcée est mis en place selon les préconisations
des autorités de santé.

< Enaccueil familial

Les locaux, le petit mobilier et les jeux sont entretenus par I'assistante maternelle avec des produits
désinfectants adaptés a la situation.

En cas d'épidémie, un dispositif de désinfection renforcée est mis en place selon les préconisations
des autorités de sante.

Surveillance médicale : § .
L'équipe éducative dispose d'un droit d'appréciation en ce qui concerne Fadmission ou le renvoi d’'un
enfant présentant les symptdmes suivants :

- Température supérieure ou égale a 38°C

- Difficultés respiratoires '

- Altération de I'état de conscience

- Troubles du comportement : agitation, prostration ou atonie

- Lévres bleues

- Pleurs inhabituels et importants signant un mal-étre

- Difficultés alimentaires {refus prolongé du biberon, un vomissement ou plusieurs diarrhees)
- Ecoulements importants au niveau des yeux ou des oreilles

- Eruption cutanee : plagues ou boutons



Un protocole précisant les maladies infantiles nécessitant une éviction de 'enfant se trouve en annexe 7.

Maladies contagieuses :

Si un enfant fréquentant la structure ou un membre de sa famille déclare une maladie contagieuse,
les parents doivent la déclarer immédiatement a la direction afin que toutes les dispositions
nécessaires soient prises.

Le plan de nettoyage des locaux est renforce par une désinfection accrue.

Les familles fréquentant la structure sont prévenues de la surveillance de cette maladie contagieuse
par mail et affichage.

En cas d’épidémie, un dispositif de désinfection renforcée est mis en place selon les préconisations
des autorités de santé.

Annexe 3 - Soins spécifiques, occasionnels ou réguliers

Protocole détaitlant les modalités de délivrance de soins spécifiques, occasionnels ou
réguliers, le cas échéant avec le concours de professionnels médicaux ou paramédicaux
extérieurs a la structure,

Traitement medical :

Tout traitement médical donné 4 la maison doit étre signalé au professionnel qui accueille I'enfant.
Les médicaments sont donnés a la maison autant que possible.

Si un traitement prescrit par un médecin doit étre donné pendant le temps d'accueil en créche, le
professionnel applique la prescription en respectant certaines conditions :

- Le médecin n"a pas expressément prescrit l'intervention d'un auxiliaire médical.

- Le médicament a déja été administré a I'enfant au moins une fois par les parents a fa maison
(vérification d'une éventuelle réaction allergique).

- Hest précisé aux parents fors de I'inscription d'éviter les prises le midi et donc d'en informer le
médecin traitant.

- Le parent apporte 'ordonnance. Elle est au nom de I'enfant et est valable pour la période en
cours. {Elle doit dater de moins de 3 mois pour les traitements de longue durée).

- Le traitement est fourni par les parents avec le nom de Penfant et la posologie sur chague
boite, ainsi que la date d’ouverture s'if s’agit d'un flacon. il est dans sa boite d’origine, avec la
notice et la cuillére mesure, pipette ou autre moyen de mesure d'origine.

- Le parent reconstitue les médicaments qui doivent |'étre.

- Encas de générique, le pharmacien indique {a correspondance soit sur I'ordonnance, soit sur
la boite.

- Leparentde lenfant, oule médecin référent santé et accueil inclusif oula directrice infirmiere,
ont préalablement expliqué au professionnel qui accueille I'enfant le geste a realiser.

A V'arrivée de Venfant Fordonnance est montrée & la Directrice ou & la personne en continuité de
direction pour superviser le traitement et la posologie sur une photocopie. B o

La photocopie est remise au professionnel qui accueille I'enfant et la range dans le classeur de
transmissions.

Les traitements sont rangés dans la paniére de F'enfant au coin change ou dans le petit réfrigérateur
de la biberonnerie si besoin ou dans celui de {"assistante maternelle. '

Chagque délivrance d'un médicament est notifiée sur la feville de transmzssmns de lenfant avec la
date, {'heure, la dose et la personne qui lui a administré.

Si I'équipe constate une aggravation des symptdmes ou une réaction inattendue, elle previent
immédiatement la directrice présente pour que les parents en soient avisés et, si nécessaire, la
directrice appellera les urgences.

intervenant extérieur :
20



La structure accepte la venue d'un intervenant extérieur lorsqu‘il est nécessaire pour I'administration
de certains traitements (infirmiére pour linsuline en cas de diabéte) ou pour le suivi d'enfant a
particularités (éducatrice spécialisée pour un enfant atteint de troubles du spectre autistique).

PAlL:

Pour tous les enfants ayant des besoins particuliers en matiére de santé (du fait d’'un handicap, d’'une
maladie chronique, d’une allergie...), il est nécessaire de travailler avec le médecin et les parents a la
formalisation d'un PAI (Projet d’Accueil Individualisé).

Cette démarche a pour objectif de bien connaitre les besoins de Fenfant au quotidien afin de faciliter

son accueil.
Ce projet d‘accueil permet de délimiter les responsabilités de chacun et d'assurer la sécurité de

I'enfant.

Annexe 4 - Protocole d’enfant en danger
Protocole détaillant les conduites a tenir et les mesures a prendre en cas de suspicion de
maltraitance ou de situation présentant un danger pour l'enfant.

Le repérage:

Des signes physiques :

- Ecchymoses chez un enfant qui ne se déplace pas tout seul sur des zones non
habituellement exposées.

- Brilures sur des zones habituellement protégeées par les vétements.

- Fractures multiples d’dges différents. Chez un nourrisson, toute fracture est suspecte en
dehors d'un traumatisme a trés forte énergie (accident de la voie publique, chute de
grande hauteur)}.

- Association de lésions de types différents {morsures, griffures, brilures, ecchymoses,
etc.)

Des signes de négligences lourdes portant sur alimentation, le rythme du sommeil, I'hygiéne, les
soins medicaux, I'"éducation, la sécurité au domicile ou en dehors.
Des signes de maltraitance psychologique :

- Troubles des interactions précoces

- Troubles du comportement lié & un défaut de F'attachement

- Discontinuité des interactions

- Humiliations répétées

- Insultes, exigences excessives

- Emprise

- Injonctions paradoxales.

Des signes comportementaux de l'enfant :
- Toute modification du comportement habituel de I'enfant sans explication claire
- Enfant craintif, replié sur lui-méme, présentant un évitement du regard
- Un comportement d‘opposition, une agressivité, ou au contraire, une recherche de
contact ou d'affection sans discernement. '

Des signes comportementaux de U'entourage vis-a-vis de l'enfant :
- Indifférence notoire de I'aduite vis-a-vis de l'enfant (absence de regard, de geste, de

parole)
- Parent ou adulte ayant une proximité corporeile exagérée ou inadaptée avec I'enfant
- Minimisation, banalisation ou contestation des symptdmes ou des dires de 'enfant.

Le recueil des faits :
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Les professionnels de la petite enfance sont tenus au secret professionnel (article 226-13 du code
pénal). La loi du 5 mars 2007 permet cependant la communication et le partage d'informations a
caractére secret, dans l'intérét de I'enfant.

L.a Directrice recueilie les observations de Féquipe qui doivent &tre les plus objectives et factuelles
possibles.

Eile s'entretient avec la famille en posant des questions ouvertes, sans porter de jugement, pour
recueillir des informations qui pourraient expliquer ce qui a été observé ou pour déceler des signes qui
doivent alerter.

Elle en informe le DGS de la Mairie et 'Elue petite enfance.

Le signalement ou la transmission d’informations préoccupantes:

Le devoir d'aferter les autorités judiciaires ou administratives est inscrit dans l'article 434-3 du code
pénal sous peine de sanctions pénales.

En cas de danger grave gu imminent :
» signalement au Procureur de la République

En dehors d’une situation d'urgence oy en cas de doute ;
» transmission d'informations préoccupantes
- soit au Conseil Général du Val d'Oise via la Cellule de Recueil des informations
Préoccupantes CRIPgs5 : M. FAUQUET Laurent au : 01 34 25 76 56 ou par mail a:
cdipgs@valdoise. fr
- soitau 11g

La loi du 5 mars 2007 prévoit que les parents doivent étre informés de la transmission d‘'une Information
Préoccupante & la cellule départementale, sauf si c’est contraire a l'intérét de I'enfant. Cette information
permet le plus souvent de maintenir la relation de confiance lorsque les parents comprennent l'inquiétude
des professionnels et le désir de leur venir en aide.

Annexe g~ Protocole de sorties
Protocole détaillant les mesures lors des sorties en dehors de I'établissement

Cadre pédagogique :

La sortie se prévoit dans le cadre du projet pédagogique.

Information aux familles :

Seuls les enfants dont les parents ont coché 'autorisation de sortie dans le dossier d’inscription de
leur enfant peuvent participer & une activité a l'extérieur du lieu d'accueil.

Liste des enfants :

Noter sur le cahier de sorties situé a I'accueil les enfants inscrits a la sortie et prévenir l'accueil de
I'heure de départ et du lieu de la sortie.

L'encadrement:

L‘encadrement minimum prévu dans le décret est de 1 professionnel pour 5 enfants.
Selon les dges des enfants, il est important de prévoir un encadrement plus conséquent.
Les parents peuvent accompagner en plus, mais ne prendront en charge que leur(s) enfant(s).

Le trajet:

Si le trajet se fait & pied, les enfants doivent étre tenus par la main d'un adulte ou installés dans une
poussette.
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Si le trajet se fait dans un véhicule, le conducteur doit avoir le permis de conduire depuis au moins 5
ans et les enfants installés dans des siéges auto homologueés.

Le repas du midi ou le goGter :

Un pique-nique ou un goUter spécial est commandé a la cuisine centrale.
Glaciéres et pains de glace sont prévus pour le transport.

Le matériel a emporter:

Un sac a dos avec:
Un telephone portable et les numéros de [a créche

- Une trousse de secours + une trousse PA! si besoin
Du gel hydroalcoolique

- Des mouchoirs

Des lingettes nettoyantes

Del'eau, des gobelets

Des gants jetables

- Descouches

Des sacs poubelles

Sans oublier les doudous et les tétines, une nappe ou couverture pour mettre au sol ainsi que les
manteaux, bonnets, tours de cou, chapeaux, casquettes et crémes solaires en fonction de la météo.

Annexe 6 — Protocole de mise en sUreté face au risque attentat
Protocole de mise en sGreté détaillant les actions a réaliser face au risque attentat

La structure dispose d'un Plan Particulier de Mise en SOrete (PPMS) qui est adressé a la Mairie.
Tout le personnel est formé & Papplication des protocoles de confinement et d'évacuation.

La régle générale de I'acces a 'établissement :

Réserver 'accés aux personnes connues : parents, enfants et professionnels.

Les personnes doivent présenter leur piéce d'identité lorsqu'elles viennent pour fa premiére fois
chercher I'enfant le soir, afin de vérifier si elles sont bien inscrites sur la fiche enfant avant de leur
confier. Elles doivent étre majeures ou avoir 16 ans ou plus paur les fréres et scaurs.

Engéneéral, les entreprises extérieures prennent rendez-vous avec les services techniques de la Mairie
et nous sommes prévenus de leur arrivée.

Le public extérieur est prié de se présenter a 'accueil en entrant ou au visicphone avant d'entrer.

Le danger & lintérieur avec intrusion d‘une personne considérée comme présentant un risque :

Prévenir les collégues.

Analyser la situation et organiser la reponse en se répartissant les taches d’alerte et de mise en sireté
des enfants. R

Mettre les enfants et les collégues a I'abri dans I'espace confinement en appliquant le protocole en
vigueur, R

Alerter, autant que l'urgence le permet, les forces de l'ordre en appelant le 17: donner son nom,
I'adresse de la structure et décrire la situation (nombre d'individus, localisation, type de menace
supposée, objets dont seraient porteuses ces personnes) ou prévenir la Mairie qui se chargera
d‘appeler les forces de {'ordre.

Puis, en fonction de la conception des locaux, du risque et des indications des forces de ['ordre,
maintenir fe confinement ou procéder a 'évacuation sur la zone de ralliement & I'extérieur.

[R]
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Le danger a extérieur de I'établissement :

Prévenir la Mairie et les forces de 'ordre et suivre les indications donnees par ces derniéres en fonction
de la situation :

Soit confinement dans I'espace dédié,
Soit évacvation a l'empiacement du point de ralliement.

Annexe 7 - Liste des maladies a éviction
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L'angine a streptocoque : retour 2 jours aprés le début de I'antibiothérapie.
La bronchiolite : retour aprés 2 jours de traitement des symptémes.
La conjonctivite : retour avec traitement antibiotique et arrét des écoulements purulents.

La gastro-entérite : retour aprés régime anti-diarrhéique etfou anti-vomitif. Retour possible
aprés 2 selles moulées et plus de vomissement.

LYimpétigo : retour 3 jours aprés le début de I'antibiothérapie.

La varicelle : éviction selon I'état général de I'enfant. Pas d'éviction si les vésicules sont
crodteuses.

La scarlatine : retour 2 jours apreés le début de I'antibiothérapie.

La gale: retour 3 jours aprés le début du traitement. Puis réitérer impérativement le
traitement a J8.

La méningite : hospitalisation.

Les oreillons : retour g jours aprés le début de la parotidite.

La rougeole : retour 5 jours apres le début de F'éruption.

La coqueluche : retour 5 jours aprés le début de 'antibiothérapie.

Le syndrome pieds-mains-bouche : retour aprés 2 jours d'éviction.

La teigne : retour aprés traitement.

La tuberculose : retour quand i'enfant n'est plus porteur du bacille de Koch.
L'hépatite A : retour 10 jours aprés le début de l'ictére.

Les poux : retour aprés traitement des poux et des lentes.



Annexe 8 — Bareme de la CNAF

Toutes les participations financiéres sont calculées selon le baréme de la CNAF qui est amené a

évoluer chaque année.

Des ressources dites « plancher » et « plafond » sont fixées chaque année par la CNAF et actualisées

au 1% janvier.

Nombre d'enfants

Du 1* janvier au 31 décembre 2024

1enfant 0.0619%
2 enfants 0.0516%
3 enfants 0.0413%
4 & 7enfants 0.0310%
8aoenfants 0.0206%
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Annexe g — Autorisation d’accés au service CDAP (Consultation du Dossier Allocataire par les
Partenaires)

8 SOUSSIGIIA(R)..eceemererircrrcaceneeerace e et s st ettt e s s e aeaad 25 res e S e £ oS 22 SE oS £h bbb e R bR e e

JB SOUSSIGNB(R) oot riiiet et ae s b s eae s s e e eae et os et b AR s
1 Autorise {(autorisons}

7 N'autorise pas (n’autorisons pas)

Que les données a caractére personnel et anonyme soient transmises a la CNAF a des fins
statistiques relatives aux publics accueillis dans les structures d'accueil du jeune enfant.

Ces données portent sur les ressources N-2 du foyer, le nombre d'enfants a charge et les enfants
bénéficiaires de I'AEEH.

Date:
Signature(s) :



