l& Universite
Paris Cite

DRIVE - College des écoles doctorales (CED)

Déclaration d’abandon de these

qui transmettra a I'Equipe Inscription apres signature de sa direction

- DOCTORANT-E : ETAT CIVIL & COORDONNEES

Equipe Inscription
inscription.doctorat.drive@u-paris.fr

Formulaire et lettre* a retourner complété et signé a ’'Ecole Doctorale (ED),

Je soussigné-e :

Civilité 0O Madame O Monsieur
Nom de naissance Prénom
first name
Lastname  eeeerereeeeeienieeeeeienian.
Adresse = e
Nom d’usage
married name (optional) srrrreeeeeee e iiiiiie Codepostal  ........ceviinnnnn.
Date de naissance :
(fmmfada) e Ville
Adresse mail L
N° étudiant:  ....... N° ED :

Bénéficiaire d’un contrat de travail établi par Université Paris Cité': 0 oui O non

Contrat CIFRE 2: O oui

O non

These effectuée en cotutelle : O oui O non

Vous informe de ma décision d’abandonner ma thése* actuellement en cours :
depuis I'année universitaire (année universitaire de 1

inscription en these)

au sein du laboratoire (n°etlibellé) : .
et ce a compter du (date souhaitée d’arrét de la these) :

Je certifie sur 'honneur I'exactitude des renseignements fournis ci-dessus.

Date et signature du-de la doctorant-e :

* Conformément a la Charte du doctorat signée lors de la premiére inscription en thése, « L’arrét d'une thése doit étre signalé et justifié a I'école
doctorale par le doctorant et son directeur de thése. » :

— Joindre obligatoirement une lettre a I’attention de I’Ecole Doctorale

o Favorable
o Défavorable
Date, signature :

Avis Directeur-trice de thése
(Prénom, NOM)...........

o Favorable
o Défavorable
Date, signature et cachet :

Avis Directeur-trice de I’école doctorale UPCité

! ( dont contrats Paris Descartes et Paris Diderot) modalités de rupture du contrat de travail : veuillez vous référer a votre contrat et contacter

votre gestionnaire RH pour toute question relative a votre contrat de travail.

2 modalités de rupture de contrat CIFRE : veuillez vous référer a votre contrat. Pour information, dés réception du formulaire signé par I'ED,
I’Equipe Inscriptions transmettra une copie de votre déclaration d’abandon de these au p6le Développement de la Recherche et de la

Valorisation — Equipe Partenariats de recherche & Pl d’Université Paris Cité.

Le document, diment complété et signé par I'ensemble des parties, sera retourné par I'ED par mail a I'Equipe Inscription.

Université Paris Cité — DRIVE / CED / Equipe Inscription - 85 boulevard Saint-Germain 75006 Paris

https://u-paris.fr/doctorat/sinscrire-et-se-reinscrire/
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