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Candidat 
 

Nom – Prénom : 
Unité de recherche d’accueil :  
Date de 1ère inscription en doctorat : 
Mention/spécialité : 
Ecole doctorale :  
Thèse en cotutelle : Oui  �   -  Non  � 
Si oui Université et pays partenaires :  
Motivation pour l’obtention du label « Doctorat Européen » (5 lignes) :  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Mobilité européenne  
 

Lieu de la mobilité (Unité de recherche, établissement, ville et pays) :  
Durée de séjour en mois : 
Date de début :  
Date de fin :  
Nom et statut du référent dans l’unité partenaire d’accueil :  
 
Langue de soutenance  
 

Une partie de la soutenance doit être effectuée dans une langue nationale 
européenne autre que la (ou les) langue(s) nationale(s) du pays où a lieu la 
soutenance.  
Indiquer la langue de soutenance prévue :  
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Ce formulaire doit être obligatoirement accompagné de l’attestation de mobilité signée 
par le laboratoire partenaire ainsi que du compte-rendu de la période de mobilité (une 
page). 
 
 
 
Le doctorant  
Nom, prénom et signature 

 
 
 
 
 
 
Directeur de thèse  
Nom – Prénom, avis et signature 
 
 
 
 
 
 
 
Directeur de l’unité de recherche  
Nom – Prénom, avis et signature 
 
 
 
 
 
 
Directeur de l’école doctorale  
Nom – Prénom, avis et signature 
 
 
 
 


