Fonds Social pour le secteur des

Milieux d’Accueil d’Enfants

CP 332 — ONSS 022

Emp[ui Jeunes C/0 APEF asbl — 13-15 Square Sainctelette, 1000 Bruxelles
Tél : 02/227.22.42 — Fax : 02/227.69.07
emploi-jeune@apefasbl.org — http://www.emploi-jeune.be

Formulaire 1 - Identification employeur

A envoyer a chaque modification dans l'institution

Identification de l'institution

N° de dossier
(a rappeler dans tout courrier adressé au Fonds MAE)

Nom de l'institution
Adresse

Code postal

Localité

Téléphone

Fax

E-mail

N° d’inscription a ’'ONSS
N° compte IBAN?

Identification de la personne de contact pour la gestion de la subvention « emploi-jeunes »

Nom, prénom
Fonction
Téléphone
Fax

E-mail

Identification de la personne responsable

Nom, prénom
Fonction
Téléphone :
Fax :

E-mail

Reconnaissances, types d’activités de l'institution

Accueil enfants O & 30 mois

0 Créche - O MCAE - [0 Maison d’enfants

L1 Halte accueil/Garderie - [ Accueil urgence - O Accueil flexible

Accueil enfants 30 mois a 12 ans

O Accueil extra-scolaire - [J Ecole de devoirs - [J Centre de vacances - [0 Accueil flexible
Accueil enfants O mois a 12 ans

[J Enfants malades

Reconnaissance(s) ou agrément(s) par le Communauté francaise, autre(s) que dans le cadre
de I'ONE

[0 Centre d’expression et de créativité - [1 Education permanente

[ Autre :

1 Joindre une attestation bancaire ou la copie d’'un extrait bancaire (a tout changement du n° renseigné)
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