Description du projet

du, po Pttt Stiany et o pamﬁ‘hf Z_la 0 v /4
damie dv CAUE & ()f@CImw wn Showe mooal  day b CUM,
Lory Pek Compthy _glne Pof [m ; Uny ﬂi’hLU(flon b flmey,

nrOLh‘ n_md D(L‘/ frock

Vis Cj\ o.'ﬂlﬂ‘*v\‘f'l\ﬂgg dv__dymaire dy !q],m‘(’/(f |

—]

Nombre d'étudiants &l A
Période de réalisation
session ab

datesI 73\ Jh"e’\ M|N' I

A remettre avant le 2 septembre 2026 Téléphone: (514) 982-3437, poste 2249
AGECVM, 255, Ontario Est, local A3.85, Montréal, Québec, H2x 1X6 Télécopieur: (514) - 982-6107
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