MISSIONS ETUDIANTS

ATTESTATION

(a compléter par 'ordonnateur)

Je soussigné, ordonnateur de la mission, atteste que : les frais de mission engagés

par (NOM PrénomM) ..........ouiuiei i , étudiant(e) inscrit(e)
L= ¢ , ont été exposés a 'occasion
d’un déplacement a (localité)............................. (o /1 aU.....c.cvvenenannnn,

et qui remplissait une des conditions suivantes (cocher une des cases)

o les travaux ont été effectués en équipe sous la responsabilité d’un chef de
mission (NOM Prénom)......................... (qualite)

a [l'étudiant(e) bénéficie d’une allocation de recherche

qui prévoit expressement la participation de I'étudiant(e)

a Toulouse, le.............
L’ordonnateur

Nom prénom :

Qualité :

Signature :
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