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DESCRIPTIF DE STAGE
Recommandations importantes
LE DELAI D’OBTENTION DE LA CONVENTION DE STAGE EST D’UNE SEMAINE
Vous devez remplir ce descriptif de stage et joindre 3 photocopies des documents suivants (valable pour la durée du stage) : 
A –  Pour les stages en France :
·  Carte d’étudiant,
·  Attestation de couverture sociale (attestation de sécurité sociale)
·  Attestation d'assurance responsabilité civile valable dans le cadre d’un stage 
Attestation scolaire et extra-scolaire, valable pour l’année universitaire en cours, …. (RC) 
B – Pour les stages à l’Etranger :
·  Carte d’étudiant,
·  Attestation de couverture sociale (CS), ET le formulaire de prise en charge dans le pays de stage à retirer auprès de la caisse d'affiliation. (Ex : pour la CEE, copie de la carte européenne de santé),

·  Attestation d'assurance responsabilité civile valable dans le cadre d’un stage, le nom du pays doit être spécifiée sur l'attestation (RC),
·  Attestation d'assurance de protection individuelle accident, le nom du pays doit être spécifié sur l'attestation (IA),
·  Attestation d’assurance rapatriement (Rap),
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Vous devez ensuite signer les 3 exemplaires de la convention de stage et les faire signer à l’entreprise puis les rapporter au secrétariat.

Le secrétariat se charge ensuite de faire signer le/la responsable de filière ainsi que le Directeur du Service de la Scolarité (DS).

Par conséquent, il vous appartient de prendre les dispositions nécessaires pour en faire la demande suffisamment tôt avant votre départ en stage. 

Il faut rappeler que la convention n’est pas seulement un contrat passé entre l’entreprise, l’université et l’étudiant mais aussi une couverture « accident de travail » pour l’étudiant. 
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	DESCRIPTIF DE STAGE

(à remettre au secrétariat pédagogique de la filière pour édition des conventions de stage aminata.traore@univ-evry.fr)


[image: image5.wmf] 


	Etablissement d’accueil

Nom : ………………………………………………………………...……………………………………
Adresse : ……………………………………………………………………………………………..…
Code postal – ville : …………………………...…………………………………………………
Pays : ………………………………………………………………………………………………………
Tél. : ………………………………………………..……………….………………………………………
Fax : …………………………………………..…………………….………………………………………
E-mail : ……………………………………………………………………………………………….…
	Lieu du stage (remplir si différent de l’établissement d’accueil)

Adresse : ……………………………………………...……………………………………………
Code postal – ville : …………………………………………………………………………
Pays : …………………………………………………………………………………………………..
Tél. : ……………………………………………………………………………………………………
Fax : ……………………………………………………………………………………………………
E-mail : ………………………………………………………………………………………………

	Personne représentant l’établissement pour la signature de la convention 

Mme – Melle – M.

Nom : ……………………………………………………………………………………………..………
Prénom : …………………………………………….…………………………………………………
Fonction : ………………………………………………………………………………………….…
Adresse : …………………………………………………………………………………………….…
Code postal – ville : …………………………… ………………………….……………………
Pays : ………………………………………………………………………………………………………
Tél. : …………………………………………………………………………………………………………
Fax : …………………………………………………………………………………………………………
E-mail : …………………………………………………………………...………………………………
	Maître de stage (tuteur de l’étudiant dans l’établissement d’accueil)

Mme – Melle – M.

Nom : ………………………………………………………………………………………..…………
Prénom : …………………………………………….………………………………………………
Fonction : ………………………………………………………………………………………….
Adresse : …………………………………………………………………………………………….
Code postal – ville : ……………………………………………………….…………………
Pays : ………………………………………………………………………………………………...…
Tél. : ……………………………………………………………………………………………………
Fax : ……………………………………………………………………………………………………
E-mail : …………………………………………………………………...…………………………
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Le descriptif de stage permet au secrétariat d’établir la convention de stage.





Etudiant 


Nom, Prénom : ………………………………………………………………………………………………      N° étudiant : ………………………………………………………..…………





Filière : ………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..….





Téléphone : ………………………………………………………………	E-mail : ………………………………………………………………………………………….…………………………








Responsable de filière : D. HOUTCIEFF (IEJ) – S. BROS (M2 CAC) – C. BRICE-DELAJOUX (L3 DROIT)





Date du stage du  ………………………………………………………………………au  ……………………………………………..………………








 �   A temps plein	� A temps partiel                 Jours et horaires : ……………………………………………………………………………………..……….





Présence hebdomadaire effective dans l’organisme :……..…..…





Nombre de semaines de présence effective : ………………





Périodes d’interruption : � OUI  � NON …………………………………………………………………….………………………………………………………………………





Descriptif des principales missions : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………





…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..….





…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..….





…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..….





…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..….





Indemnisation/gratification  du stage : � Non	 � Oui	   Si oui, montant de la rémunération : ……………………….





RAPPEL : Un stage d'une durée supérieure à 2 mois (à partir de la 309ème heure de présence effective du stagiaire dans l'Organisme) consécutifs ou non, fait obligatoirement l'objet d'une gratification. La gratification est fixée par convention de branche ou accord professionnel, à défaut à 15 % du plafond de la sécurité sociale (soit 3,60€ par heure) ; défini en application de l'article L 241-3 du code de la sécurité sociale.
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