ACADEMIE
DE BORDEAUX

Liberté

el DEMANDE DE CORRECTION D’ETAT CIVIL

Fraternité

Péle de 'organisation scolaire et a I'aide au pilotage
Direction des examens et concours

Attention : Le délai indicatif d'obtention des documents est de deux mois

|:| Dipléme (sans retour du dipléme original avec votre demande, vous recevrez une attestation de réussite)

|:| Attestation de réussite D Relevé de notes
EX AN &
Série ou Spécialité de 'examen (préciser I'intitulé exact et complet) : D scolaire I:' individuel (CNED, hors contrat)
Session (année d'obtention) : .........cc.iuiriiiiiie e Mention & ...,
Etablissement scolaire d'origine (Pays, Ville et A€ partEmEnt) & .ovoriiri e et

Identification du candidat avant changement - en lettres capitales -
Civilité :[_]Monsieur[ JMadame

Nomde famille : . ... NOM A'USAGE  .oieiiieiiie e
1T 01 T
Date de naiSSancCe & ........ccoovvvieviiiiiiiiinnnnn, LIEU B NAISSANCE & ....viiei it

Identification du candidat aprés correction ou changement - en lettres capitales -
Civilité :[_]Monsieur[JMadame

Nomde famille : ... ..o NOM A'USAGE  .oiniieii i
=Y 0 0 1 1
Date de naissance & ........ccooeveiieiiiiiiinninnnnn, LIEU B NAISSANCE & ...o.viiei it

Adresse d’envoi du document (uniguement par courrier postal)

N o 44 I= 0 (=T o 4
e =17 PPN
N° entrée, DAtIMENT BU/0U BPPAITEIMENT & ... . ettt ettt et e ettt e e ettt e e e et e et enenes
Code postal @ ......ccvevvveninnnnn. VIl
Téléphone @ .....coviiii (0 110
Date et signature (obligatoire) le, ........ I........ |
Piéces ajoindre obligatoirement :
Correction d’une erreur d’état civil Changement d’état civil
o o _ ) |:| Copie recto verso de la nouvelle piéce d’identité
] Diplome original (s'il est en votre possession) ou (et copie de I'ancienne si vous I'avez en votre possession)
attestation de réussite [] Diplome (ou attestation de réussite) et relevé de notes (s'i
Copie recto verso d’une piéce d’identité est en votre possession)
|:| Copie du relevé de notes (s'il est en votre possession) D Copie de votre acte de naissance ou jugement du tribunal

(ou tout autre document officiel indiquant le changement)

RECTORAT DE BORDEAUX, Direction des examens et concours, Affaires Générales - DEC 6
5 rue Carayon Latour CS 81499, 33060 Bordeaux cedex - tel : 05.57.57.38.00 - www.ac-bordeaux.fr
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