
Déclaration des stages ATE  

au registrariat 

Demande d’attestation de stage en Alternance travail-études 

  Nom:                                                                   Prénom:   

No D.A. :  
 
No. de programme :  

SOMMAIRE DU DOSSIER 

   SESSION MILIEU DE STAGE                NB D’HEURES 

Stage 1  ________ _________________________________________   ____________ 

Stage II   ________ _________________________________________   ____________ 

   NOMBRE TOTAL D’HEURES DE STAGE :____________ 

   DATE : _____________            COORDONNATEUR A.T.E. :______________________ 

    Note :  Cumuler les données en en remettre une photocopie au Registrariat à chaque stage. 


