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Le « Mëttesdësch » est initié dans le but 

de permettre à des seniors habitant enco-

re à domicile de prendre leur repas de 

midi à la Brasserie du CIPA Ste Elisabeth 

am Park, dans un cadre adapté à leurs 

besoins, favorisant un échange social. 

Compris dans le prix: 
 Soupe 
 Plat principal, crudités 
 Dessert 
 Café / thé 
 
Qui? 
 être âgée de + 60 ans,  
 aimer les repas en collectivité et le 

contact social 
 pouvoir prendre son repas sans aide 

de tiers 
 
Comment ? 
 lire et adhérer au règlement interne 
 nous retourner le talon-réponse daté 

et signé 
 confirmation de l’inscription par notre 

responsable 
 
Choisir lors de l’inscription:  
 une participation régulière  
 une réservation journalière / ponc-

tuelle (au plus tard 24h en avance) 
 

Contact 

 

Information et inscription: 
 
Tel.: +352 2745 9000 
 
 
Pax Nadine 

Responsable Département  
Hôtellerie 
E-mail: nadine.pax@elisabeth.lu 

 
 
 
 

Pereira Carla 
Responsable Département  
Accueil et Vie Sociale 
E-mail: carla.pereira@elisabeth.lu 

 
 

 
 
 
 
 
Réservation de table: 
 
Service Brasserie 

T: +352 2745 8222 
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