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Asfad

association

Protection
de I'Enfance

Unité de visites Médiatisées Enfants- Parents
UVMEP

Formulaire prescripteur

L’orientation se fait exclusivement par le service gardien suite au Jugement en Assistance
Educative ordonnant la mise en ceuvre de visites médiatisées

> Procédure d’admission :

@ Merci de compléter ce présent formulaire et de joindre les documents demandés a
I’adresse suivante :

UVMEP
10 rue Jean-Pierre Calloc’h
35000 Rennes

Pour que votre demande soit prise en compte et inscrite sur la liste d’attente, le
dossier doit étre complet.

@ A réception du dossier complet, un courrier vous est adressé sous un mois, confirmant
I'inscription et votre positionnement sur la liste d’attente

@ Dés qu’une disponibilité se libére pour mettre en ceuvre les visites, vous étes contactés
pour organiser une rencontre de présentation de la situation, dans nos locaux a Rennes.

A Il est de votre responsabilité d’informer 'UVMEP de tout changement dans la
situation, qui viendrait modifier des éléments de ce formulaire.

@ Si 'UVMEP acte la prise en charge de I'organisation des Visites Médiatisées

- Un 1° RDV est organisé dans nos locaux avec le, les parent(s) et le(s) référent(s)
orienteurs

- Puisun 2°™ RDV est organisé avec le, le(s), enfants et le(s) référents orienteurs.

@ Le calendrier et les objectifs sont établis et signés par chacune des parties.

(&) Une fois les étapes précédentes réalisées, les visites sont mises en ceuvre
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@ Votre demande concerne 'UVMEP de :
[IRennes LIvitré

@ Coordonnées du, des, partenaire(s) orienteur(s) référent(s) de la situation

Référent 1 Référent 2

Nom

Service

Adresse

Téléphone

@Coordonnées du (des) parent(s) concernés par les Visites Médiatisées :

Parent 1 Parent 2

Nom

Prénoms

Adresse

Téléphone

@ Coordonnées du ou des enfants concernés par les Visites Médiatisées

1°" Enfant 2°™€ Enfant 3™ Enfant

Nom

Prénoms

Adresse

Téléphone

Observations particulieres sur I'organisation souhaitée des visites :
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@ Horaires demandés (cocher la, les cases correspondantes) :

» Rappel :

- Les visites durent 1h00 minimum et 1h30 maximum

- Autemps de visite s’ajoute % d’heures de préparation avant la visite et % d’échanges
apres la visite.

- Leroulement de 'UVMEP se déroule sur 4 semaines.

- Les visites s’effectuent une fois ou 2 fois toutes les 4 semaines.

/_\ Votre inscription sur la liste d’attente se fait selon I’horaire demandé.

=» indiquer les horaires souhaités dans les créneaux proposés semaine paire ou
impaire, en incluant la demi-heure de préparation et de débriefing

=» ne choisir que le, les horaires qui peuvent permettre la mise en ceuvre des visites,

=» informer le service de tout changement,

Vitré :
. lours Mardi Mercredi
Horaires
Semaine Paire Impaire Paire Impaire
Horaire
10h15 - de début _h _h
12h00 Horaire
de fin _h _h
Horaire
12h00 - de début _h_ _h
14h30 Horaire
de fin _h _h
Horaire
14h30 - de début _h_ _h _h _h
16h00 Horaire
de fin _h _h _h _h
Horaire
16h00 - de début _h_ _h_ _h _h
18h00 Horaire
de fin _h_ _h_ _h _h




Rennes

. lours mardi vendredi
Horaires
Semaine Paire Impaire Paire Impaire
Horaire
Début d’aprés-midi | de début _h_ _h_ _h__ _h__
(14h00 -16h00) Horaire
de fin _h _h _h _h
Horaire
Milieu d’aprés-midi de début _h_ _h__ _h__ _h__
(16h00-18h00) Horaire
de fin _h _h_ _h _h
. lours mercredi samedi
Horaires
Semaine Paire Impaire Paire Impaire
Horaire
Matin de début _h _h_
9h15 - 12h00 Horaire
de fin _h _h
Horaire
Matin de début _h _h _h _h
10h15-12h30 Horaire
de fin _h _h _h _h
Horaire
Midi de début _h _h _h _h_
12h00-14h00 Horaire
de fin _h_ _h _h _h_
Horaire
Début d’aprés-midi de début _h _h _h _h_
13h00-15h00 Horaire
de fin _h _h _h _h
Horaire
Milieu d’apres-midi de début _h _h _h _h
15h00-17h00 Horaire
de fin _h _h _h _h

@ Merci de joindre impérativement a votre demande les documents suivants :

[J JAE en cours qui ordonne la mise en ceuvre de Visites Médiatisées

1 Un rapport de situation actualisée
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