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Coordinateur académique a 'UNIVEISILE ........c.ooiii it e,

........................................................ , atteste que I’étudiant (NOM et prénom)
........................................................................................................ , Sélectionné
pour un séjour d’études au titre de I'année universitaire 2019-2020, a un niveau
de langue francaise suffisant pour suivre des cours a I’Université Jean Moulin Lyon 3

dans le cadre du DEUF (Dipldme d’Etudes Universitaires Frangaises).
Fait pour servir et valoir ce que de droit

Date : Signature :
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To whom it may concern

P € I T o 1= 657 =0 S ,
Academic Coordinator at (name of university) ...
..................................................................... , attest that the nomination for a
Study Abroad Period for the Academic Year 2019-2020 for the student (NAME and
11 = 0 1<)

is based on his/her level of French Language knowledge, sufficient to attend courses
within the DEUF programme (Dipléme d’Etudes Universitaires Francaises) at University

Jean Moulin Lyon 3.

Date : Signature :
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