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Division des Affaires Générales 
Financières et de l’Immobilier

Attestation de Service Fait
(Annexe 3)
	Division des affaires générales, 

Financières et de l’immobilier

DAGEFI 4
Affaire suivie par :
Christine Belleaubre
Tél : 01 43 93 71 06
Mél : christine.belleaubre@ac-creteil.fr
8 rue Claude Bernard

93 008 BOBIGNY Cedex
www.dsden93.ac-creteil.fr 
	


Je soussigné(e), ………………………………………………………………………………….., responsable du projet

Numéro du projet : ……………………………………………………………………………………
De l’école ou de la circonscription (nom et adresse) : 

	


Atteste que (veuillez cocher) :
 L’intervenant(e) / prestataire




 Le fournisseur
Identification : …………………………………………………………………………………………
A bien (veuillez cocher) : 
 Réalisé les heures / fourni la prestation


 Livré le matériel 

 Totalement






 Partiellement 

Prévu(e)(s) dans le cadre du projet pédagogique intitulé : 
…………………………………………………………………………………………………………………………………..
Pendant la période de :                                                                                                                                             
Fait à : ………………………………………….
Le : ……………………………………………..




Signature et Cachet

A retourner par mail dès la fin des interventions ou réception de la commande à ce.93credits.pedagogiques@ac-creteil.fr
 PAGE 

