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ATTESTATION DU DIRECTEUR DE THESE

A remplir pour les candidat-es n'ayant pas achevé leur doctorat

Je soussigné(e), M./Mme……..………………………………………………, directeur de thèse de M./Mme………….……………………………….…….. certifie que celui-ci/celle-ci soutiendra sa thèse en ………………………………….(discipline du doctorat) avant le 1er septembre 2025.

Fait à …………………………, le …………………………...

         Visa et cachet de l'établissement         

           
   Signature Directeur de thèse

