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DEMANDE DE DEROGATION — L.AS
ARTICLE 6 DE L’ARRETE DU 04 NOVEMBRE 2019 RELATIF A L’ACCES AUX FORMATIONS MMOP/R

DOSSIER COMPLET A RETOURNER PAR MAIL POUR LE 27 JUIN 2025 — 12H00
AUCUNE DEMANDE NE SERA ACCEPTEE AU-DELA.
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J’ai I'nonneur de solliciter une dérogation :

[J Permettant une troisiéme candidature justifiée par une situation exceptionnelle de I'étudiant,

[J A 'exigence de validation de 60 crédits ECTS supplémentaires,

Pour larentrée universitaire 2025/2026

NB: lademande de triplement ne peut étre formulée qu'aprés I'exercice d'une deuxiéme candidature.
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Fait & e e, [ Loviinnnn. Signature du candidat :

Justificatifs a fournir :

Lettre exposant les motifs, accompagnée de justificatifs éventuels (certificats médicaux, certificat de déces...).

La commission est chargée d'examiner le bien-fondé des motifs au titre desquels lademande de dérogation est
formulée.
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