
 

 

 

 

 

SCOLARITE PEDAGOGIQUE UFR LSH 
Bâtiment Y  
52 avenue Paul Alduy  
66860 PERPIGNAN Cedex 9 
04 30 19 81 34 
04 68 66 22 13 
04 68 66 17 77 
scolsh@univ-perp.fr 
  

DEMANDE DE RELEVE DE NOTES  

 

Afin de recevoir votre relevé de notes, merci de remplir tous les champs du formulaire et de 

joindre obligatoirement à votre demande une copie de votre carte d’étudiant ou le cas 
échéant votre Carte Nationale d’Identité (CNI) ou passeport.  

  

ETUDIANT :  

N° étudiant :……………………………………………………………………………………………………………..……… 

Nom patronymique :………………………………………………………………………………………………………… 

Nom d’usage (à préciser pour l’envoi postal si nom patronymique différent du nom 

d’usage) : 
………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Prénom :………………………………………………………………………………………………………………………… 

Date et lieu de naissance :……………………………………………………………………………………………….. 

Adresse postale complète :……………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse mail :………………………………………………………………………………………………………………… 

Numéro de téléphone : ………………………………………………………………………………………………….. 

Formation (ex : Master MEEF 1 Lettres) :………………………………………………………………….……. 

Demande à adresser par mail au secrétariat à scolsh@univ-perp.fr  
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