
 

DEMANDE DE REGIME DE CONTROLE 
TERMINAL 

 

Licence :   Année :  L1           L2           L3 

N° Etudiant :   Parcours : 
 

Nom :  Prénom : 
 

Dispositions souhaitées 

 Contrôle terminal annuel Contrôle terminal semestriel :  Semestre pair  /     Semestre impair 

 Contrôle terminal pour une ou plusieurs UE (à préciser) : 

Code  Intitulé 

   

   

   

   

   

   

   

   

Motif argumenté (joindre tout justificatif utile) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


