Attestation de participation 

à une activité relevant du Programme doctoral
Je soussigné.e : Mme ou M. (nom et prénom du.de la responsable de l’activité) :
Nom de l’organisme ou de l’établissement de l’activité (formation, colloque, séminaire, …) : 

Certifie que Mme ou M. (nom et prénom du.de la doctorant.e) :

Doctorant.e en (discipline) :  
a  suivi l’activité (formation, colloque, séminaire, … ) :

 - intitulé :

 - date(s) et horaire(s) :
 - lieu : 

 - durée totale : 
Date et signature  







(de l’intervenant ou de l’organisateur) 

