
République Algérienne Démocratique et Populaire                                                                   
 Ministère de l’Enseignement Supérieur

   et de la Recherche Scientifique
  Université des Sciences et de la Technologie 

                     Houari Boumediene

                 FACULTE DE GENIE CIVIL

Demande de certificat de scolarité (DUPLICATA)

Matricule :
……………………………………………………………………
Nom :
……………………………………………………………………………
Prénoms :
………………………………………………………………………
Date et lieu de naissance :
…………………………………………….
Option :LIC –ST-
……………………………………………………………
Année d’étude 1:………………………. 
…………………………………..
Année universitaire2 :
……………………………………………………

            Joindre     :  

 Déclaration de perte
 Photocopie d’une pièce d’identité ou d’un certificat 

de scolarité. 

                  L’étudiant (e) :                                                  

1 Année d’étude du certificat demandé –Exemple : 2ème 
2 Année universitaire du certificat demandé –Exemple : 2014-2015
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