
 

 
 

 
Je soussigné(e) : 
 
Nom : .....................................................  Prénom : .......................................................... 
 
 
Né(e) le :   .  .  /  .  .  /  .  .  .  .   Numéro étudiant :      _   _   _   _   _   _   _   _ 
 
 
 
Adresse : ............................................................................................................................................ 

 
Code Postal :  .  .  .  .  .  VILLE :  …………………………………………………….. 
 

 

 
Donne procuration à : 

 
M ………………………………………………………………………………….……….. 
 
Pour  
 
❑ Mon diplôme 
 
❑ Mon attestation de réussite  
 
Sur la mention de diplôme/formation suivant : ……………………………………………………………………… 
 
 

 
 
PIÈCE À JOINDRE AU PRÉSENT DOCUMENT : 

- Une copie de votre pièce d’identité 
- Une copie de la pièce d’identité de la personne désignée 

 
 
          Fait à …………………….., le ………………... 
 
          Signature  
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Procuration pour le retrait d’un diplôme  
ou d’une attestation de réussite 

 

 

MODE OPERATOIRE : Edition et envoi des diplômes 
PROCEDURE : Diplômer et certifier 

PROCESSUS : Suivre le parcours administratif de l'étudiant et des autres publics 
DOMAINE : FORMATION INITIALE et CONTINUE TLV - Orientation - Insertion - Réussite 


