
LYCEE Jean Rostand
INTERNAT 
5 rue Edmond LABBE 
67084 STRASBOURG CEDEX 

ENGAGEMENT POUR LES RETOURS DE WEEK-END  

2025/2026

 A joindre au dossier d’inscription  

 Ou à remettre au bureau de l’internat pour le mercredi 3 septembre 2025 au plus 
tard 

 Ou à envoyer par mail à l’internat pour le mercredi 3 septembre au plus tard     

(internat@lycee-jean-rostand.fr)  

Je soussigné(e) Nom-Prénom  

Responsable légal de l’élève  

Scolarisé(e) au lycée                                             en classe de   

Et au vu de son emploi du temps,  
  
 Réintégrera l’internat le : □  Dimanche soir    (option 5 jours)              

□  Lundi    (option 4 jours) 

            Date :      Signature du responsable : 
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