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	INFORMATIONS RELATIVES AU CRÉDIT D’IMPÔT

pour stage en milieu de travail


	EMPLOYEUR-STAGIAIRE

	Personne-ressource : 

	Entreprise : 

	Adresse :  
	Ville : 

	Code postal : 
	Téléphone : 
	Télécopieur : 


Veuillez compléter ce qui suit et nous retourner ce document par télécopieur au 418-679-1040 à l’attention de Luc Lapointe ou par courriel au llapointe@cstfelicien.qc.ca, pour que nous puissions ensuite procéder à la préparation de votre attestation d’admissibilité au crédit d’impôt.

	Stagiaire : 

	Dates du stage :
	Du :
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Au : 

	Nom du superviseur :
	


Veuillez indiquer, pour chaque semaine (entre 8 et 16 semaines)
Veuillez indiquer, pour chaque semaine,

le nombre d’heures travaillées par le(la) stagiaire (min 28 hres)
le nombre d’heures d’encadrement dispensées :

	Semaine finissant le :
	Nbre d’heures travaillées :
	
	Nbre d’heures d’encadrement : (10heures/semaine maximum)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Signature : ____________________________________________________   Date : __________________

année                     mois                   jour
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