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DEMANDE D’INSCRIPTION POUR LA SESSION A H E ANNEE
DEMANDE DE SUSPENSION POUR LA SESSION A H E ANNEE
Nom, prénom : Matricule :
Statut :
Plein temps Demi-temps
Rédaction Temps partiel
Activités préparatoires d’initiation D. Activités individuelles a option
URB6011 Atelier d’intégration URB6670 Travail individuel de recherche
URB6286 Histoire de I'urbanisme URB6671 Stage en milieu professionnel
URB6287 Cadres juridiques de I'urbanisme URB6672 Activité spéciale
URB6288 Gestion du territoire et géomatique E. Cours au choix
URB6289 Economie urbaine
A. Cours fondamentaux obligatoires
URB6020 Atelier d’intervention F. Travail dirigé
URB6280 Théorie de la planification et urbanisme URB6731 Définition du projet du TD
URB6279 Méthodes et techniques d’analyse en urb. URB6732 Stratégie de recherche du TD
URB6291 Stratégies et pratiques de mise en oeuvre URB6733 Recherche et rédaction du TD
B. Cours fondamentaux obligatoires TD- optionnels mémoire G. Mémoire
URB6729 Gouvernance métropolitaine URB6730 Problématique de recherche
URB6754 Formation de I'espace urbain URB6734 Définition, projet de mémoire
C. Cours a option thématiques URB6735 Stratégie de recherche

URB6736 Recherche et rédaction

Signature étudiant : Signature responsable de programme : Date:

mise a jour : 15 juillet 2015
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