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ELECTIONS DES REPRESENTANT-E-S DES DOCTORANT-E-S
AU SEIN DES CONSEILS DES ECOLES DOCTORALES
DU COLLEGE DOCTORAL PAYS DE LA LOIRE

FORMULAIRE DE DECLARATION INDIVIDUELLE DE CANDIDATURE
ECOLE DOCTORALE : w.veeeeeeeee e,

Je soussigné(e)

CiVIlIEE & e

Prénom(s) : .oueeeeeeeveereneereese e
Etablissement d’inscription en doctorat : .........ccoeveeeeeveveereerecseeenns

déclare étre candidat-e sur la liste (indiquer la méme dénomination que celle du
formulaire de dépot de la liste) & ...ccooeueviereeeeecieeree

Signature :

NB : Ce formulaire doit impérativement étre accompagné d’une photocopie de carte d’étudiant
ou a défaut, d’un certificat de scolarité pour I'année universitaire 2026-2027.
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