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PRIX DE THESE 2020
FORMULAIRE DE CANDIDATURE

Candidat 

Nom :
………………………………………… Prénom : …………………………………………
Age : …………………………………………Tél. : …………………………………………
E-mail : ……………………………………………………………………………………
(Toutes les informations vous seront envoyées sur cet email, veillez à ce que l’adresse renseignée soit toujours valide après votre soutenance)
Adresse permanente : ………………………………………………………………………………………………………………………………
Ecole Doctorale d’inscription :

………………………………………………………………………………………………………………………………
Titre de la Thèse :

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Laboratoire d’Accueil 

Nom complet : ……………………………………………………………………………………
Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Directeur de Thèse :

……………………………………………………………………………………
Tél. …………………………………………. E-mail : …………………………………………………………………………
Co-Directeur de Thèse (s’il y a lieu):

……………………………………………………………………………………

Tél. …………………………………………. E-mail : …………………………………………………………………………
Situation professionnelle du candidat au moment de la candidature : …………………………………………
Nature du contrat : ………………………………………… Durée : …………………………………………
Employeur : …………………………………………
Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………
Pièces à joindre 
- Thèse, 

- rapports de pré-soutenance et rapport de soutenance, 

- publications relatives à la thèse, 

- Curriculum vitae du docteur 
