Faculté d’éducation, Université d’Ottawa
Counselling éducationnel

Confirmation de placement de stage

Nom de la/du stagiaire: Numéro d'étudiant :

Adresse postale : Numéro(s) de téléphone :
Adresse courriel : Session proposée :

Nom du site de stage : Numéro de téléphone :

Adresse postale : Numéro télécopieur :
Superviseur de stage : Titre du poste de la/du stagiaire:

Dipléme le plus élevé obtenu
dans un domaine d'étude (et I'année) :

Titre(s) professionnel(s)/certification(s) (le cas échéant) :

Détails du stage
Dans la section suivante, veuillez décrire brievement les détails du stage.
Quiels jours de la semaine se déroulera le stage? Combien d’heures par semaine?

A quel(s) endroit(s) travaillera principalement la/le stagiaire?

Quelle forme prendra la supervision? (priére de consulter le guide de stage pour plus de détails). A
quelle fréquence la/le superviseur(e) rencontrera-t-elle ou t-il la/le stagiaire?

A l'aide des catégories décrites dans le guide de stage (section Journal de bord), veuillez indiquer
toutes les responsabilités de la/du stagiaire. Priére d’indiquer le pourcentage (approximatif) de temps
qui devra étre consacré a chaque activité. Soyez clair en ce qui concerne la nature des activités qui
nécessitent un contact direct avec le client.

Signature de la ou du stagiaire date Signature de la ou du superviseur(e) date

Signature de la conseillére ou du
conseiller pédagogique date



