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ANNEE UNIVERSITAIRE 2026-2027
LICENCE SCIENCES POUR LA SANTE avec Acces Santé

JE SOUSSIGNE(€). .. niniiiiii e

Né@)Ile oo, = P
[0 Je suis néo-bachelier(ére (baccalauréat obtenu en 2026)
=> Dans ce cas il n'est pas nécessaire de compléter le tableau ci-dessous
O Je ne suis pas néo-bachelier(ére) (baccalauréat avant 2026)

[OJe n’ai jamais présenté ma candidature pour I'accés aux études de santé
[OJ'ai déja présenté ma candidature pour I'accés aux études de santé

DESCRIPTION DU PARCOURS POST-BACCALAUREAT ANTERIEUR A L’ANNEE UNIVERSITAIRE 2026-2027
(Arrété du 4 novembre 2019 relatif a I'acces aux formations de médecine, pharmacie, odontologie et maieutique)

- Joindre a ce document I'ensemble de vos relevés de notes antérieurs a ’année universitaire 2026-2027
(regroupés en un unique document PDF).

Formation Etablissement Résultat de I’'année

Année d'études Post-baccalauréat d’inscription (admis-e/ajourné-e)

J'atteste sur I'honneur I'exactitude des renseignements fournis dans la présente déclaration.
Je reconnais étre informé-é que toute fausse déclaration de ma part m’expose a une non-recevabilité de ma candidature
ainsi qu'a l'application des sanctions prévues a l'article 441-1 du code pénal.

Signature
(précédée de la mention "lu
et approuvé")
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