A CERGY PARIS Dossier de candidature Année universitaire 2024/2025
. CERGY PARIS

-a.:’ ' UNlVERSITE LICENCE 1 REORIENTATION INTERNE A L’ISSUE DU SEMESTRE1

Etudiants inscrits en 167 année & CY en 2024-2025 et souhaitant se réorienter dans
une autre filiere de 16" année au second semestre.

CY Orientation et Career Center
2¢me étage de la Tour des Chénes
33, boulevard du Port

95011 CERGY-PONTOISE CEDEX
Mail : careercenter@cyu.fr

| LICENCE 1 REORIENTATION INTERNE A L’'ISSUE DU SEMESTRE1 |

Les étapes de votre candidature :

Apres avoir rempli votre dossier et rassemblé toutes les pieces justificatives, vous devez vous rendre muni(e) de votre dossier sous format
dématérialisé PDF a CY Orientation et Career Center (2™ étage de la tour des Chénes) entre le 12 novembre et le 2 décembre 2024.
Des permanences avec des chargées d’orientation auront lieu tous les lundis, mardis, mercredis et jeudis de 9h a 12h et de 13h30 a 16h30.
A lissue d’un échange avec une conseillére d’orientation, celle-ci apposera son visa sur le dossier de réorientation.

Pour les étudiants des sites de Sarcelles, Argenteuil, Gennevilliers et Antony, vous pouvez écrire a l'adresse suivante careercenter@cyu.fr
pour convenir d’un rdv en distanciel.

Vous devrez ensuite envoyer par mail votre dossier complet rassemblé dans un seul fichier PDF aux contacts réorientation de la
filiere demandée avant le 3 décembre 2024, (cf tableau des contacts réorientation).

A l'issue des commissions pédagogiques, vous recevrez une réponse de la filiére demandée, que celle-ci soit positive ou négative.

ATTENTION : vous devez venir a I’entretien avec votre dossier complet (cf. ci-dessous)

Piéces obligatoires du dossier de candidature :

0 Ce document complété

U Lettre de motivation (+ lettre de motivation en anglais ou allemand ou espagnol si filiere de Droit bilingue demandée)
O Curriculum Vitae

U Photocopie du relevé de note du BAC

O Photocopie de tous les bulletins trimestriels des classes de premiere et terminale

U Tout autre justificatif pédagogique que vous jugerez utile

Tout dossier incomplet ne sera pas traité.

NOM PATRONYMIQUE :
PRENOM : DATE DE NAISSANCE :
ADRESSE COMPLETE :

ADRESSE E-MAIL(Obligatoire)

TELEPHONE (Obligatoire) N°ETUDIANT CY :
FILIERE ACTUELLE :

FILIERE DEMANDEE :

Visa de la conseillére d’orientation DecisiofiSRlRRc |a filicre
D’ACCUEIL

Nom et qualité du signataire : Nom et qualité du signataire :
[0 Favorable

Indiquez le code VET :

Date : Indiquez le libellé de la formation :
[] Défavorable

Motif du refus :

Signature :
Date :

Signature :

*Les décisions FAVORABLES sont a transmettre au gestionnaire référent de la scolarité.



