B UCLouvain

Annexe 6. Formulaire de demande

Demande d’équivalence de Grade académique de doctorat

(3°me cycle)

Formulaire de demande

IDENTIFICATION

Nom :

Prénom:

Date de naissance:

Numéro de registre national :
Lieu de naissance:

Pays de naissance:
Nationalité:

Sexe: Féminin(Q)Masculin()
COORDONNEES Téléphone/
GSM:

E-mail :

Adresse:

Rue:
Numéro : Boite :
Localité :
Pays:
INFORMATIONS LIEES AU DIPLOME
Grade académique:
Date de délivrance du diplome :
Institution ayant délivré le diplome:

Titre de la theése :

Code postal :

Par la présente, je déclare introduire officiellement, auprés du Recteur de I'Université catholique de
Louvain, une demande d'équivalence de mon dipléme de doctorat de 3¢ cycle (avec thése) réalisé
a I'étranger. Je déclare sur I'honneur que les renseignements et 'ensemble des documents fournis

dans le cadre de la présente demande sont exacts et complets.

Lieu et date :

Nombre d'annexes accompagnant le formulaire :

Signature
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Contact : Dubus Bernadette - UCL/ADRE - Place de I'Université 1, bte L.0.01.05 B-1348 Louvain-la-Neuve
Tél: +32 (0)10 472922 — Email : doctorat-adre@uclouvain.be
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