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La réception de la présente fiche d’accueil ne saurait en aucun cas étre considérée comme une acceptation du transfert. Les étudiants ne seront pas
admis a se prévaloir des dispositions méme colteuses qu’ils auront prises en vue notamment de leur installation.
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L’intéressé(e) déclare sur I’honneur que les renseignements figurant ci-dessus sont exacts, et qu’il (elle) n’a fait 1’objet d’aucune sanction

disciplinaire ou exclusion.
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Joindre 1 enveloppe timbrée, libellée a votre adresse ainsi que les relevés de notes obtenus au cours de votre cursus universitaire.




