
***Inscription valable pour l'année en cours uniquement*** 

RELAIS BABY SITTING – Année 2018 

 

Nom : ................................................................................ 

 

Date de naissance :  ................................................... 

Prénom : .......................................................................... 

Téléphone fixe : ........................................................... 

Âge : .................................................................................. 

Portable : ......................................................................... 

Adresse (1) : ................................................................... 

.............................................................................................. 

Adresse (2) : ................................................................... 

.............................................................................................. 

..............................................................................................

e-mail : ............................................................................. 

.............................................................................................. 

.............................................................................................. 

 

 

 

Êtes-vous résident/e sur l’île à l’année ? 

 

OUI         NON  
 
 

MOBILITE : 

 

 Permis de conduire :   OUI   NON   type : ...............................….... 

 Moyen de locomotion :  OUI   NON   type : …................................... 
 

DISPONIBILITES : 

 

 Périodes de disponibilité :  du ……………....... au ……………........ 
     du …………........... au ……………........ 

 

 Précisez vos disponibilités (soir, week-end, journée, etc.) : …...................................................... 

 ........................................................................................................................................................................ 

 

EXPERIENCE :  OUI   NON  

 Si oui, laquelle : ........................................................................................................................................... 

 ........................................................................................................................................................................

 ........................................................................................................................................................................

 ........................................................................................................................................................................ 

 

OBSERVATIONS PARTICULIERES : …..................................................................................................... 

 

 ........................................................................................................................................................................ 

 

 ........................................................................................................................................................................ 
 

Le (la) baby-sitter doit être titulaire d'une assurance de responsabilité civile avec l'extension « baby-sitting ». 
Si le/la jeune est mineur/e, ce sera l'assurance de ses parents (à vérifier auprès de votre compagnie d'assurance) 

 
 

J’autorise le Centre Social Espace Grain de Sel et la Maison de l’Emploi et de la Solidarité à communiquer mes 
coordonnées et celles de ma famille pour la mise en relation dans le cadre du Relais « Baby Sitting ». 
 
A Noirmoutier-en-l’Île, le :          /         /           

 
 

 Signature du/ de la baby-sitter    Signature du responsable légal 
        (pour les mineurs) 
 
 

 
Le Centre Social  Espace Grain de Sel et la Maison de l’Emploi et de la Solidarité ne sont pas les employeurs, ce 

sont bien les parents qui sont particuliers-employeurs - Notre responsabilité ne peut être engagée. 


