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ADRESSE D'ENVOI

RECTORAT DE NANTES
DEC 2-
Service du ......ccceeriennns
(précisez le nom de I'examen,
ex : bac technologique)
4, rue de la Houssiniére
B.P. 72616
44326 NANTES Cedex 3

DEMANDE DE DUPLICATA DE RELEVE DE NOTES

Pour un examen présenté dans ['Académie de Nantes
(a I'exception des diplémes universitaires pour lesquels
vous devez vous adresser a I'université qui a délivré le diplome)

Merci de compléter le formulaire et de I'expédier a I'adresse indiquée, en
précisant I'examen concerné, accompagné des pieces demandées.

IDENTIFICATION DU CANDIDAT

|:| Madame

|:| Monsieur
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Département : ...........
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Etablissement fréquente : ........cocoo v,
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A FOURNIR

» Joindre une enveloppe timbrée _ au tarif lettre en vigueur et libellée a vos

nom, prénom et adresse _ pour I'envoi du relevé de notes a votre domicile.

» Copie de votre piece d'identité.

Signature du candidat



