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Tubize, le 12 juin 2023

Chers parents,

La direction de I'école arabe et le comité de I’ASBL Attaoubah ont le plaisir de vous informer des modalités a suivre pour la
procédure de l'inscription pour I'année scolaire 2023-2024. En quelques mots :

La premiere période de la réinscription et I'inscription débutera cette année dés le samedi 02 septembre 2023 et
terminera le dimanche 01 octobre 2023 .

Les enfants déja inscrits seront prioritaires ainsi que leurs fréres et sceurs. Les places restantes seront réservées aux
nouveaux inscrits dans les limites fixées par I’ASBL ( 20 éleves par classe ).

Le dossier de pré-inscription doit étre rempli au plus vite afin de nous permettre une meilleure préparation de la
rentrée des classes.

Pour une visite a notre école (voir les classes, rencontrer les profs ...) une prise de rendez-vous est obligatoire au
préalable .

Le processus d’inscription se déroulera comme suit :

1-

3-

Retirer le dossier de pré-inscription au secrétariat et nous le remettre diment complété LE PLUS VITE POSSIBLE.
Tout dossier incomplet ne pourra étre pris en compte.

Déposer votre dossier d’inscription .Une attestation vous sera délivrée si votre dossier de pré-inscription est validé.
Cette attestation vous permettra ensuite de finaliser votre inscription . Votre attestation vous sera délivrée a deux
conditions :

Votre dossier est complet.
Attribution d’une place en fonction des places disponibles.

Payer les frais d’inscription selon les conditions ci-dessous .

Veuillez-noter que le secrétariat est a votre disposition tous les samedis et les dimanches de 10h a 16h30 .
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Frais d’inscription

Possibilité de payer
Bancontact

Nombre Frais

d’enfants | scolaires / \
1 250¢€ ( N
Bancontact

2eme 220€

3eme 200€ -'

deme 200€ L Mister Cash )
Seme 200€ k /

Les frais d’inscriptions comprennent I'accés au cours, I'assurance, I'achat des livres, photocopies. Les excursions et activités
exceptionnelles ne sont pas inclues dans ce prix.

Les frais d’inscriptions sont a régler au moment de 'inscription . Par conséquence |’accés aux cours ne sera autorisé qu’une fois
ces frais réglés

Pour plus d’'informations

/

Contact : ATTAOUBAH ASBL Compte : BE31270068346455
Tel : 022565596 ( fix mosquée) Comm : Frais scolaires 2023-2024 + nom et prénom de I'enfant.
Responsables : ecolearabe1480@gmail.com
Gsm : 0485587125 (responsable) Tel : 02.256.55.96

Gsm : 0496198768 (responsable) 24 Rue des fréres Lefort 1480 Tubize

Gsm : 0485575161 (responsable)
Email :
Ecolearabe1480@gmail.com (école arabe)
caattaoubah@gmail.com (1’asbl)
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Année scolaire : 2023-2024

Nom de famille 1 oo e e
Nombre d’enfants: .............
Date du dépdt de dossier: ........... [ YT

Horaire choiSi: cooovvveeeiiie e e eee e
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DOC1 - Formulaire de pré-inscription année scolaire 2022- 2023

Données des responsables
Responsable 1: Pere - Mére - Autre *
NOM @ e eoene

PrénOm @ ....ooooiiiieiictce ettt e st sre et -

GSIML D e e

AIESSE & .ottt st r et e st b e et st b et e seabeseaseteseanbens

Responsable 2: Pere - Mére - Autre *
Coytieation 3 b wnemudn: P e L, non
NOM & e ettt et e eraer e erene
Prénom
GOV o e et bt nr s et st

Remarques éventuelles :

NB : Tout changement des données en cours d’année doit étre transmis a I'administration.

Je souhaite inscrire mes enfants au groupe du (Veuillez cocher votre choix) :

O samedi Matin : 09h -13h
O samedi Aprés-Midi:  14h00 -18h00
O bimanche matin : 09h - 13h

O Dimanche aprés-Midi: 14h00 -18h00

NB : Bien que I'administration souhaite répondre au maximum au souhait des parents en ce qui concerne le choix du
groupe, il est possible que le choix « préféré » des parents ne puisse étre accepté pour des questions organisationnelles
(regroupement de classes, places disponibles, etc...)

5 ATTA ‘ UBAH Association Culturelle ATTAOUBAH ASBL

24, Riue des Fréres Lefort 4 1480 Tubize
a.s.b.1 RPM 0455 221 592




DOC 2 - Donreesdesenfartsa réirscrine

¥ enfonts oponts suivi descaws o sein de | Boole duron t! Bnnge académ‘qmr dontle dassierodmind strotif est en arde

Erfant 1

Erfant 2

Erfant 2

Erfart 4

Mom
photo

Prémor

Poirts particuliers  (Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,.....
Vewile? préciser ie cas echeéon tie pmocgd wre 8 suivre en £65 & 10 tervantion _,.f"l

Préromr

Poirt= particuliers  [Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,....,
Viewillez précisar e cas echean tlo pmced wre 4 suivie en eo d o terven Son

lom

T OO OO AU SO photo

FPoints particuliers  [Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,....,

Viewillez preci e e cas echean tlo proced wre 4 suivie en e d fr terven Son

Mom

Prémarr

Poirts particuliers  (Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,.....
Vewiler preciser e cas echeon tlo proced wre g suivie en £as d fa ervention
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DOC 3 - Nouveaux enfants a inscrire

* frére ou sceur de I'enfant ayants déja suivi des cdurs

e

i
Enfant 1
Nom
photo
Prénom ......ccvvvininccninenennnee.Date de NQISSANCE ...,
Points particuliers (Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,....) 5
Veuillez préciser le cas échéant la procédure a suivre en cas d'intervention
L’enfant a suivi des cours d’arabes avant/ OUi wveerereeer NON e,
Enfant 2 Nom II./"' "‘\
Prénom .......cvvininenineninineneen. Date de NAISSANCE ..ot
photo
Points particuliers (Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,....)
Veuillez préciser le cas échéant la procédure a suivre en cas d'intervention
L’enfant a suivi des cours d’arabes avant  oui........ NoN..........
Enfant 3 Nom
Prénom /_ N
Points particuliers (Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,....) | phOtO |
Veuillez préciser le cas échéant la procédure a suivre en cas d'intervention | |
L’enfant a suivi des cours d’arabes avant  oui........ non....
Enfant 4 Nom
Prénom [ ] /_ N
Points particuliers (Maladie, troubles spécifiques, points d'attention,....) photo
Veuillez préciser le cas échéant la procédure a suivre en cas d'intervention
\— ............... -
Uenfant a suivi des cours d'arabes avant — Ouine.. non
|

T NB : Veuillez coller une vignette de mutuelle pour chaque enfant.




AT T AOUEBALH

DEMANDE D’AUTORISATION DE PRENDRE EN PHOTO VOTRE ENFANT DANS LE CADRE SCOLAIRE

(Obligatoire)

REPRESENTANT LEGAL

M./ MME [ MIIE .o
Mel : représentant légal de I'enfant :
....................................................................... (NOM Prénom)

Photographies et enregistrements sonores

S’agissant de photographies ou d’enregistrements sonores de sa voix, et sous réserve de préserver |'intimité de sa
vie privé, vous nous autorisez — dans le cadre de I'apprentissage de la langue d’arabe et culture d’origine - a dater
de la présente, a reproduire et a diffuser ces photographies ou ces enregistrements pour une communication
éducative ou pour représentation sur grand écran dans le cadre de notre activité pédagogique.

S’agissant des créations (dessins, écrits, photographies et toutes sortes de réalisations intellectuelles) que votre
enfant serait amené a réaliser dans I’enceinte de notre école dans un but strictement pédagogique ou éducatif,
d’une maniere générale, dans toute manifestation aux fins de démonstration.

Je donne mon accord a :

- la diffusion des photographies de monenfant: oui / non*
- la diffusion d’enregistrements sonores de sa voix : oui / non*

- la diffusion de créations réalisées par mon enfant en classe : oui / non*

*entourer la mention utile

Date et Signature (Ajouter la mention manuscrite « Lu et approuvé - Bon pour accord »)
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