ACADEMIE de

ANNEXE 17

Session

MENTION COMPLEMENTAIRE ACCUEIL-RECEPTION

ATTESTATION de PRESENCE aux

PERIODES de FORMATION en MILIEU PROFESSIONNEL

Eléve candidat
NOM :

Lycée

Lycée privé sous contrat

CFA habilité

Prénom :

Eléve, ou apprenti(e) en formation ACCUEIL-RECEPTION

ENTREPRISE *

NOM

Lieu

Nature de l'activité

PERIODE(S)

* Etablir une attestation par entreprise et par période
En cas d’absentéisme, préciser le nombre de jours, la fréquence ainsi que les motifs
invoqués (joindre les justificatifs) :

Tuteur
Prénom :
NOM :

Signature :

E3ccf Attestation de présence aux PFMP

Cachet de I’Entreprise




