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CHANGEMENT DE GROUPE L1 – L2

Nom, Prénom : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
N° étudiant : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Formation :        ☐ L1 Psychologie			☐ L2 Psychologie
Tél : ……………………………….……….	Adresse mail : …………………………………………………………………………………………….

1) Cochez le cas correspondant à votre situation :
☐ J’exerce une activité professionnelle d’une durée maximale de 17h30/semaine.
[image: ]Joignez à cette demande une copie de votre contrat de travail ou attestation de votre employeur.
☐ Je suis en situation de handicap.
[image: ]Joignez à cette demande un certificat de la Médecine Préventive Universitaire.
☐ Je bénéficie du statut de sportif ou musicien de haut niveau, ou inscrits dans la classe danse-études du Pôle Universitaire lyonnais.
[image: ]Joignez à cette demande une attestation du SUAPS ou toute autre attestation confirmant votre statut.
☐ Je suis domicilié-e loin de l’Université Lumière Lyon 2 (Campus de Bron).
[image: ]Joignez à cette demande un justificatif de domicile.

2) Demande de changement
	TD actuel
	TD souhaité vœux n°1
	TD souhaité vœux n°2
	TD souhaité vœux n°3

	Ex : TD007 Psychologie sociale
	TD001 Psychologie sociale
	TD006 Psychologie sociale
	TD009 Psychologie sociale

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



La demande d’aménagement sera réalisée au mieux en fonction de l’offre de cours et des places disponibles dans les groupes. Nous vous contacterons directement par téléphone si aucun des vœux  n’est possible. 
Ce document est à renvoyer complété et accompagné des pièces justificatives par mail à l’adresse suivante : 
L1 >> psycho-l1@univ-lyon2.fr
[bookmark: _GoBack]L2 >> psycho-l2@univ-lyon2.fr
image1.png




image2.svg
  


image3.png
INSTITUT De




