m UNIVERSITE
Clermont Auvergne

Retour a I'Université Clermont Auvergne apres

une PERIODE DE CESURE EN DOCTORAT

Formulaire a remplir par I'étudiant puis a faire compléter par le Directeur de 'Ecole
Doctorale de rattachement APRES la période de césure
A joindre au dossier de candidature

Nom de naissance :

Nom d’usage (si différent du nom de naissance) :
Prénom :

Date de naissance : Nationalité :

Adresse en France : .

Téléphone :

N° INE (cf. carte étudiant ou avis d’inscription au bac) :

VOTRE SITUATION ACTUELLE

N° étudiant UCA (le cas échéant) :
Année d’inscription en doctorat :
Ecole Doctorale :

Financement de la These :

Sujet de these :

Je sollicite un retour a I'Université Clermont Auvergne
apres une période de césure du au

dans I’Ecole Doctorale :
dans I'année d’inscription de doctorat :
pour I'année universitaire :

a la date du (a minima, préciser le mois) :

Fait a ,le Signature de |'étudiant
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m UNIVERSITE
Clermont Auvergne

CADRE RESERVE AU DIRECTEUR DE L’ECOLE DOCTORALE DE RATTACHEMENT APRES LA PERIODE
DE CESURE

Accord pour l'intégration de I'étudiant

dans I'Ecole doctorale :
dans lI'année d'inscription de doctorat (préciser 'année) :
pour l'année universitaire (préciser le semestre) :

Avis du Directeur de I'Ecole Doctorale :

Le Directeur de I'Ecole Doctorale (nom,

prénom) : Date Signature
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