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                         Journal de stage de 2éme année 

 

 

 

Nom et Prénom de l’étudiant : ……………………………………………………..…….…......  

GSM : ……………………………………………………………………………...………… .... ... 

Organisme d’Accueil : ……………………………………………….…………...…….......….... 

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

Adresse :……………………………………………………………………………………....….. 

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

Domaines d’activités : ………………………………………………………………………........ 

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

Téléphone : …………………………………………Fax ………………………………....…….. 

Encadrant(s) du stage : ……………………………………………………………………....….. 

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

Périodes de stage : du ………..…….....……. ………....au ……...……....….……………......… 

du ………..…….....……. ……..….au …….....……....….…………….……

 

photo 
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Calendrier à remplir par le stagiaire et à valider par l’encadrant du stage 

 

Semaine 1 : 

Journée   (jj / mm) Résumé des tâches réalisées et principales difficultés rencontrées 

 

 

 

Lundi       (….../…...) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mardi      (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mercredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Jeudi        (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Vendredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Samedi    (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 Date : … ../…../………… 

Signature de l’encadrant et cachet de l’organisme d’accueil 
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Calendrier à remplir par le stagiaire et à valider par l’encadrant du stage 
 

Semaine 2 : 

Journée   (jj / mm) Résumé des tâches réalisées et principales difficultés rencontrées 

 

 

 

Lundi       (….../…...) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mardi      (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mercredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Jeudi        (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Vendredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Samedi    (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 Date : … ../…../………… 

Signature de l’encadrant et cachet de l’organisme d’accueil 
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Calendrier à remplir par le stagiaire et à valider par l’encadrant du stage 
 

Semaine 3 : 

Journée   (jj / mm) Résumé des tâches réalisées et principales difficultés rencontrées 

 

 

 

Lundi       (….../…...) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mardi      (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mercredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Jeudi        (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Vendredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Samedi    (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 Date : … ../…../………… 

Signature de l’encadrant et cachet de l’organisme d’accueil 
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Calendrier à remplir par le stagiaire et à valider par l’encadrant du stage 
 

Semaine 4 : 

Journée   (jj / mm) Résumé des tâches réalisées et principales difficultés rencontrées 

 

 

 

Lundi       (….../…...) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mardi      (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mercredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Jeudi        (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Vendredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Samedi    (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 Date : … ../…../………… 

Signature de l’encadrant et cachet de l’organisme d’accueil 
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Calendrier à remplir par le stagiaire et à valider par l’encadrant du stage 
 

Semaine 5 : 

Journée   (jj / mm) Résumé des tâches réalisées et principales difficultés rencontrées 

 

 

 

Lundi       (….../…...) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mardi      (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Mercredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Jeudi        (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Vendredi (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Samedi    (……/……) 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………….. 

 Date : … ../…../………… 

Signature de l’encadrant et cachet de l’organisme d’accueil 
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