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*ANEXE à l’Arrêt no. 5140/2019 du 11 septembre 2019 
 

Annexe 7b 

DEMANDE DE MOBILITE* 
(TRANSFERT) 

 
UNIVERSITÉ/Institution organisatrice d’études   UNIVERSITÉ/Institution organisatrice d’études  
universitaires de doctorat (IOSUD) _________  universitaires de doctorat (IOSUD) __________ 
____________________________________                      _______________________________________                                                              
(d’où il vient)        (où il vient) 
 

D’ACCORD,       D’ACCORD,       
RECTEUR, _______________________   RECTEUR, ________________ 
 
Vers 

L’Université ________________________________  
La Faculté / L’Institution organisatrice d’études universitaires de doctorat  (IOSUD) ________________ 

 
Je, le/la  soussigné(a), ___________________________________________________________, 

étudiant(e)/doctorant(e) à l’Université _____________________________________________________, 

la Faculté/l’Ecole Doctorale ______________________________________________________, domaine  

_______________________, programme d’études _______________________ organisé à la forme 
d’enseignement (IF/IFR/ID), année d’études ______, forme de financement (budget/frais de scolarité), 
par la présente, je vous prie de bien vouloir m’approuver la mobilité en tant qu’étudiant/doctorant dans 
l’année ______ à l’Université _____________________________ Faculté _________________________ 

programme d’études/domaine d’études _______________________, organisé à la forme 
d’enseignement (IF/IFR/ID), année d’études ______, forme de financement (budget/frais de scolarité)/ 

Je demande cette mobilité pour les raisons suivantes :  

_________________________________________________________________________________ 

 Je joins les documents suivants :  

_________________________________________________________________________________ 

Date ___________________     Signature___________________  

  

Avis favorable,      Avis favorable,      
DOYEN DE LA FACULTÉ/ Ecole doctorale DOYEN DE LA FACULTÉ/ Ecole doctorale 
________________________                                  _____________________________ 
(d’où il vient)      (où il vient) 
 


