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Questionnaire à destination des

parents des enfants de 0 à 18 ans 
 

 

Important ! Ce questionnaire a vocation à être anonyme, il est donc important que vous 

transcriviez aucune information susceptible de permettre votre identification (nom, adresse, 

entreprise, etc…) Ce questionnaire doit nous être retourné anonyme et non signé 

 

Composition de la famille : 
 

• Quelle est la composition de votre famille ?  

 En couple 

 Famille monoparentale 

 Cohabitation en famille (parents, grands-parents…) 

 Autres :  

 

• Combien avez-vous d’enfants ? 

 0 (grossesse en cours)        1  2  3    4    

 

 5 et + 

 

 

 

• L’âge de votre/vos enfant(s) ? 

 A naître  0 à 3 ans  4 à 6 ans  7 à 11 ans  12 à 16 ans  + de 16 ans

 

 

Enfants 
 

Quels modes de garde utilisez-vous pour vos enfants ? (plusieurs réponses possibles) 

 Crèche

 Accueil périscolaire (matin et soir, et mercredi)

 Accueil extrascolaire (vacances)

 Assistante maternelle

 Garde à domicile / baby-sitter

 Garde par des membres de votre famille ou des amis

 Aucun




Etes-vous satisfaits de ce(s) service(s )? 

 Oui

 Non
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Si non, pour quelles raisons ? (plusieurs réponses possibles) 

 Les horaires ne conviennent pas

 Trop éloigné du mon domicile

 Coût trop élevé

 Places non disponibles

 La situation de mon enfant ne le permet pas (santé, handicap)

 Mon enfant n’en a pas envie

 Autres : …………………………………………………

 

Quels services  utilisez-vous pour  les activités de loisirs de vos enfants ? (plusieurs réponses 

possibles) 

 Bibliothèque

 Association sportive

 Association de loisirs créatifs

 Association musicale

 Autres : …………………………………………………

 

Ces activités sont-elles pratiquées à saint Parres aux Tertres ? 

 OUI 

 NON 




Si vous n’en utilisez aucun, pour quelles raisons ? (plusieurs réponses possibles) 

 Les horaires ne conviennent pas

 Trop éloigné du mon domicile

 Coût trop élevé

 Places non disponibles

 La situation de mon enfant ne le permet pas (santé, handicap)

 Mon enfant n’est pas intéressé

 Autres : …………………………………………………

 

 

SOUTIEN AUX FAMILLES 
 

En tant que parent, rencontrez-vous des difficultés particulières avec votre enfant ? 

 OUI 

 NON 

Si oui, lesquelles ? (plusieurs réponses possibles) 

 Gestion des émotions de mon ou de mes enfants (colère, frustration…) 

 Gestion de l’utilisation des écrans 

 Difficultés scolaires 

 Difficultés à communiquer avec mon enfant 

 Problèmes de santé ou liés à un handicap 

 Problèmes de sommeil ou d’alimentation 

 Harcèlement 

 Difficultés à assurer mon rôle de parent 

 Addictions 

 Autres : ………………………………………………….. 

 

Lorsque vous rencontrez une difficulté, à qui vous adressez-vous pour trouver de l’aide ? 

 Un membre de ma famille ou à un ami 

 Je me renseigne sur internet 

 A un professionnel de santé 

 A un autre professionnel (éducateur, enseignant, PMI, assistante sociale …) 

 Je ne sais pas à qui m’adresser ou je ne connais pas les services qui existent 

 Autres : ………………………………………………………….. 
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Selon-vous, quels services manquent-t-ils sur la commune ? 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

Avez-vous des suggestions, des remarques, qui pourraient alimenter nos réflexions ? 

 

 

 

 
 
Ce formulaire collecte des données à caractère personnel, il est construit pour respecter votre anonymat. Les 

données personnelles anonymes collectées sont destinées à votre commune et aux partenaires indiqués dans le courrier 
d’accompagnement afin de mener une réflexion collégiale sur les services de votre commune. Votre exemplaire de 
réponse anonyme sera détruit dans le délai de 1 an, temps nécessaire à la fusion de toutes les réponses 
 

Pour toutes questions, vous pouvez contacter le référent RGDP de la commune sur le courriel ou à l’adresse postale : 
2 rue Henri Berthelot 10410 Saint Parres aux Tertres ou le délégué à la protection des données : dpo@cdg10.fr  

 


