
 

 
 

Nom :                                                       

Prénom :     

Département: 

N° étudiant : _ 

STS 

Inscrit à l’heure actuelle en : 

LLSH DEG 

L1 T5 : (rajouter la filière) ……………………………………………………………… 

L1 T7 : (rajouter la filière) ……………………………………………………………… 

 

L2 T5 : (rajouter la filière) ……………………………………………………………… 

L2 T7 : (rajouter la filière) ……………………………………………………………… 

 

L3 T5 : (rajouter la filière) ……………………………………………………………… 

L4 T7 : (rajouter la filière) ……………………………………………………………… 

 

Demande de changement d’Inscription (précisez le niveau, TREC 7 ou TREC 5 et la filière retenue) 

 

…………………………………………………………………………………………. 
 

Partie réservée à l’Administration 

Décision du Responsable Pédagogique : (rayer la mention inutile) Défavorable 

Favorable 

Commentaire(s) si avis défavorable 
 
 

 

 

 
Le / /   

Signature du Responsable Pédagogique 
 
 
 

Visa Présidence : Favorable Défavorable 

 

 
Signature : 

 
Changem 

 

Changement TREC - Année Universitaire 2024 

Modification inscription Administrative 


