
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

AUTORISATION 
  

(Pour assurer des activités à titre d’occupation accessoire) 

 

 

L’ETABLISSEMENT : Faculté des sciences économiques, commerciales et des  sciences de gestion  

 

 

REPRESENTE PAR : Monsieur LAICHE Mohamed     
FONCTION     : Doyen  de la Faculté  
 

SUITE A LA DEMANDE FORMULEE PAR  
 
Mr, Mme, Melle             : ………………………………………………………………………………………………….……………..   

Né (e) le   : ………………………………………………………………………………………………………….……….….. 

Diplôme  : ………………………………………………………………………………………………………..………... 

Grade   : …………………………………………………………………………………………………….…………… 

Activité exercée : ……………………………………………………………………………………………………….………………..  

Nombre d’années d’expérience professionnel (après le dernier diplôme) : ………………………………… 

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

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

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

N°compte   : …………………………………………………………………………………………………………………… 

Certifie l’exactitude des renseignements ci-dessus et autorise l’intéresse  (e) à effectuer des heures 

d’enseignements et  formation au département des sciences  …………………………….. à titre d’activité  accessoire à 

concurrence de …………(……..) Heures hebdomadaires, pour l’année 2023/2024 et ce, conformément aux 

dispositions des décrets N°98-46 du 08 Février 1998 modifiant et complétant le décret n° 84-296 du 13 octobre 

1984, modifié et complété, et n°01-293 du 01 octobre 2001 relatif aux tâches  d’enseignement et de formation à 

titre d’occupation accessoire. 

- Cette autorisation n’ouvre pas le droit au cumul avec contrat d’associé et au volume horaire dépassant  

08 heures hebdomadaires (tout établissements confondus)   

        Fait à Tizi-Ouzou   ……………………………………. 

Le Chef de Département     Le  Doyen. 

 

 

Ministère de l’enseignement Supérieur 
et de la recherche Scientifique  
Université Mouloud Mammeri  
Tizi-Ouzou  
Faculté des Sciences Economiques, 
Commerciales Et des Sciences de 
Gestion 
N° : …………..S.P/F.S.E.C.S.G/2023/2024 

 

العلمي والبحث لياالع التعليم وزارة  

معمري مولود جامعة  

 

 لوموع والتجارية الاقتصادية العلوم كلية

 التسيير
 

                     

 

 

          

 الجمهورية الجزائرية الديمقراطية الشعبية
REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE 


