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ATTESTATION D’HEBERGEMENT
Je soussigné(e), Monsieur, Madame …………………………………………………………………………….. …………………………………………………………………………………………………………………………
 (Nom, prénom et fonction de la personne de contact de l’organisme d’accueil*)

certifie que Monsieur, Madame …………………………………………………………………………………
 (Nom et prénom du participant)
a bien effectué une activité de mobilité de :
(merci de choisir la mention adéquate selon le secteur)

· mission d’enseignement ou de formation 

· d’accompagnateur
Cette activité de mobilité a eu lieu à
(nom et adresse de l’organisme d’accueil* et/ou du lieu de stage le cas échéant)

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

du…………………………………………….au………………………………………………………………(inclus) (Indiquez les dates de début et de fin de stage) 
Fait le : ……/……/…….

SIGNATURE DE LA PERSONNE DE CONTACT DE L’ORGANISME D’ACCUEIL




(Cachet de l’organisme d’accueil)
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