
 

 
 
 

 

LL’’AASSBBLL  IINNIITTIIAA  RRÉÉAALLIISSEE  UUNNEE  LLIISSTTEE  DD’’AATTTTEENNTTEE  CCOOMMMMUUNNEE    

PPOOUURR  LLEESS  DDEEUUXX  MMAAIISSOONNSS  DD’’EENNFFAANNTTSS  IINNIITTIIAA  EETT  LLIIGGNNAA  

FFOORRMMUULLAAIIRREE  DDEE  PPRREEIINNSSCCRRIIPPTTIIOONN  
Madame et/ou1 Monsieur  

 
 
[Noms de famille et prénoms du/des parent(s)] 

Souhaite réaliser la préinscription de leur (futur) enfant : 

Fille                              Garçon                       Ne sait pas encore 
 
 
[Nom et prénom provisoire de l’enfant] 

Dont la naissance est prévue/datée au : 

……/……/………… 
[Date de naissance ou du terme théorique de grossesse] 

La date théorique d’entrée au sein de la maison d’enfants est souhaitée le : 

……/……/…………  

Pour une fréquentation souhaitée les jours suivants : 

 Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi 

Ex.:07h30-17h00      

[Veuillez préciser l’horaire d’accueil approximatif de fréquentation de votre enfant. Pour 
information, nos maisons d’enfants sont ouvertes de 07h00 à 18h00.] 

Numéro de téléphone de contact :  
 

 
Cette préinscription sur liste d’attente n’engage nullement les parties entre elles. En cas 
de réponse favorable de l’ASBL Initia (car place disponible à la date d’entrée souhaitée 
dans la maison d’enfants Initia ou la maison d’enfants Ligna), l’ASBL Initia s’engage à 
réserver la place d’accueil pour une durée de 7 jours calendrier. Lors de l’inscription, 
la maison d’enfants calcule, sur base des revenus du ménage, le tarif du forfait mensuel 
d’accueil et le communique aux parents. 
 

        Signature du/des parent(s) 
 

Espace réservé à l’Asbl INITIA 

 

Contact : 

Visite : 

Place proposée : 

Délai de réflexion : 

 

                                                 

 

Initia asbl 
Maison d’enfants Initia - Rue de Tubize 24 
Maison d’enfants Ligna - Rue  Auguste Latour 152 (en construction) 
1440 Braine-le-Château 
info@asblinitia.be  
Directrice: VINCKE Johanne 

Contact : 0491/20.30.38 

mailto:info@asblinitia.be

