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Fiche d’inscription – Année scolaire 2023 – 2024 

Cours de langue 

Cours        Jours     Heures 
  

Luxembourgeois débutant Mercredi Vendredi  09h00 – 11h00 
  

Allemand débutant Lundi Vendredi  09h00 – 11h00 
  

Français débutant Mercredi Vendredi  13h30 – 15h30 
  

Alphabet en français niveau  1  Mardi Mercredi  Jeudi 09h00 – 11h00 
  

Alphabet en français niveau 2 Mercredi Vendredi  09h00 – 11h00 

 
Table de discussion en matinée  

 
Table de discussion Français  Lundi 09h – 10h30 

 
Table de discussion Lux Lundi  09h – 10h30 

 
Table de discussion Lux Mardi 09h – 10h30 

 

Table de discussion en soirée 

 
Table de discussion Français  Lundi 17h – 18h30  

 
Table de discussion Lux Lundi  17h – 18h30  

Ateliers
 

 Autour du fil :   Lundi     13h00 – 16h00  

  Couture :   Mercredi    13h00 – 16h00 

 Informatique :   Jeudi      09h00 – 12h00 

 Randonné :   2ème Mercredi du mois   13h00 – 16h00 

 Aérobic :   Mercredi 14h00 – 15h00  Vendredi 19h00 – 20h00 
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Données personnelles 

 

Matricule : __  __  __  __      __  __      __  __      __  __  __     __  __ 

Nom : __________________________________________________   

Prénom : _______________________________________________ 

Lieu de naissance : _______________________________________ 

Nationalité : _____________________________________________ 

Profession au Luxembourg : ________________________________ 

Date d’arrivée au Luxembourg : _____________________________ 

 Téléphone / GSM : ___________________________________              

 Email : ____________________________________________ 

 Langues parlées : __________________________________________________________________ 

 Adresse postale : ______________________________________________________________________ 

             

Wiltz, le _______/________/______________            Signature : ________________________________ 

 

 

 

Les informations recueillies font l’objet d’un traitement destiné à permettre à Caritas Luxembourg la gestion de la demande qu’elle reçoit. Elles 
sont destinées aux membres et aux services du Centre OASIS. Conformément au règlement (UE) 2016/679 du Parlement européen et du Conseil 
relatif à la protection des données à caractère personnel (RGPD), vous pouvez exercer votre droit d’accès et de rectification des informations qui 

vous concernent en vous adressant au Centre OASIS 


