| ‘ 2y GESTION DES MASTERS

FACULTE DES SCIENCES
MONTPELLIER

DEMANDE DE RELEVE DE NOTES
ATTESTATION DE REUSSITE

NOM e, Prénom & .o,
Date €1 EU 08 NAISSANCE & e e e e eeens
A S S & e ———
Adresse mail @ ... TEIEPONE & oo
N° carte étudiant(€) : .....ccceeveeeiiiiiiiiieeees

Souhaite obtenir (cocher le ou les document(s) souhaité(s)) :

Relevé de notes semestre 1 (Master 1) session 1 [0 session 2 [ année universitaire : ........ ) -
Relevé de notes semestre 2 (Master 1) session 1 [ session 2 [ année universitaire : ........ ) -
Relevé de notes semestre 3 (Master 2) session 1 [ session 2 [ année universitaire : ........ ) -
Relevé de notes semestre 4 (Master 2) session 1 ] session 2 [ année universitaire : ........ ) -

Attestation de réussite au dipléme [

INtitulé du diplOme @ oo année d’obtention : ...................

Demande faite le : .......ccovcmriiiiccnrnniceeeene Signature :

Envoyer ce document rempli et signé par courrier postal a cette adresse précise :

Faculté des Sciences de I’'Université de Montpellier
Scolarité Master
Place Eugéne Bataillon
34095 MONTPELLIER CEDEX 5

Université de Montpellier - Faculté des Sciences
Gestion des Masters, Batiment 30

Place Eugéne Bataillon, 34095 Montpellier Cedex 5
fds.master@univ-montp2.fr
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