
 

CERTIFICAT  DE  REALISATION  MODULE  AFEST  

 

Numéro adhérent : ………………………………………………………………………………… 

Dénomination sociale : …………………………………………………………………………… 

Numéro de dossier : ………………………………………………………………………………. 

 

Nom de l’alternant-e : ……………………………………………………………...................... 

Prénom de l’alternant-e : …………………………………………………………………………. 

Date du contrat de professionnalisation : ……………………………………...................... 

Date de réalisation de l’AFEST : du ……………………. au ………………………………….. 

Volume horaire de l’AFEST : …………………………………………………………………… 

Intitulé du module de formation : ………………………………………………………………. 

 

Fait à …………………………………………………. le : …………………………………………. 

 

 Cachet et signature 

(Nom, prénom et qualité du signataire) 

 

 
 


