
MAISON RELAIS SCHENGEN / REMERSCHEN

31, route du Vin 
L-5440 Remerschen 

Tél. : 26.27.66.740 
Fax : 26.27.66.741 
SMS: 691 98 89 78 

e-mail: mrs-presence@youthhostels.lu 
www.youthhostels.lu

FICHE D’INSCRIPTION VACANCES 
DE CARNAVAL 2018

Chers parents,

Par  la  présente,  nous  avons  le  plaisir  de  vous  informer  que  la  Maison  Relais
Schengen/Remerschen sera  ouverte  pendant  les  vacances  de  carnaval  du
12.02.2018 au 16.02.2018 de 7h00 à 19h00.

Les Annexes Bech-Kleinmacher et Elvange resteront fermées.  Le fonctionnement
pédagogique est garanti à la Maison Relais Schengen/Remerschen.

Veuillez  s.v.p.  remettre  cette  fiche  à la  Maison  Relais au  plus  tard  vendredi,  le
26.01.2018.

Il  est  indispensable  de  respecter  la  date  limite  d’inscription.
Une inscription dépassant le délai (26.01.2018) ne sera plus prise en compte.

Le Team Maison Relais Schengen vous remercie pour votre confiance et nous vous souhaitons de
bonnes fêtes de carnaval.





Vacances de carnaval

            (Cocher les cases correspondantes)

Fiche de présence de la semaine du 12.02.2018 au 16.02.2018
Lundi

12.02.2018
Mardi

13.02.2018
Mercredi

14.02.2018
Jeudi

15.02.2018
Vendredi

16.02.2018

  7h00 – 8h00                               

  8h00 – 9h00                               

  9h00 - 10h00                               

10h00 – 11h00                               

11h00 – 12h00                               

12h00 – 14h00                               

14h00 – 15h00                               

15h00   -16h00                               

16h00  - 17h00                               

17h00  - 18h00                               

18h00 – 19h00                               

Nom de l’enfant: 

Adresse: 

Numéro de téléphone: 

Adresse E-mail: 

Date de naissance: 

Mon enfant fréquente l’école de: 

Cycle  1.1  1.2  Cycle  2.1  2.2 3.1 3.2 4.1  4.2 



Votre enfant souffre-t-il d’une allergie / intolérance alimentaire ? Oui  Non 

Si oui, veuillez noter les aliments à éviter :

Votre enfant se nourrit–il de façon végétarienne ? Oui Non 

Votre enfant souffre-t-il d’une allergie ?                  Oui Non 

( rhume de foins, médicaments, abeilles,…)

Si oui, veuillez noter les allergies :

J´autorise que des photos/films soient pris(e) de mon enfant dans le cadre documentaire pédagogique .

Oui Non 

et/ ou dans le cadre de publication de presse, journal de bord (compte rendu quotidien) disponible sous 

www.journal-de-bord.lu Oui Non 

Remerschen, le: Signature des parents ou tuteurs: 

(pas nécessaire si envoyé par email)

  

http://www.journal-de-bord.lu/
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