
              

 
 

 

 

 

COMITE DE SUIVI INDIVIDUALISE 

En application de l'arrêté du 25 mai 2016 et de la décision du Conseil de l'ED SESAM du 21 

octobre 2017 modifiée par le Conseil du 10 mars 2017. 

 

 

1. DEFINITION ET FONCTIONNEMENT DU CSI 

 

École doctorale Composition Fonctionnement 

SESAM  Le-la doctorant-e 

 Au moins deux personnalités universitaires ou 

assimilées (dont l’une au moins est HDR) 

expertes du champ disciplinaire et de la 

question traitée. 

 Une des deux personnalités au moins est 

extérieure à l’unité de recherche du doctorant-

e  

 L’ED encourage la participation de 

personnalité extérieure à son périmètre (usage 

possible de la visioconférence). 

 La composition du CSI est validée par : le 

responsable de l’unité de recherche, la 

direction de l’ED et le-la doctorant-e. 

  Définition obligatoire en cours de 
première année. 

 Réunion obligatoire en fin de 2e année   
 Réunion obligatoire en fin de 3e année 

et au-delà pour demande d’inscription 
dérogatoire 

 Le CSI peut être convoqué à tout 
moment par le-la doctorant-e ou par 
la direction de thèse. 

 

Les dispositions synthétisées dans le tableau ci-dessus ne concernent pas les doctorant-e-s inscrit-

e-s en première année de thèse avant septembre 2016, date de mise en œuvre de l’arrêté du 25 

mai de la même année. 

 

Toute disposition qui n’apparaîtrait dans le tableau ci-dessus n’a pas lieu d’être.  

2. CONVOCATION D’UN CSI 

La tenue d’un CSI (voir la colonne fonctionnement du tableau de synthèse) suppose qu’un rapport 

soit rédigé à son issue par l’une ou l’ensemble des personnalités participant à ce comité. Ce rapport 

sera signé par toutes les parties prenantes.  

 

Vous trouverez ci-après la trame du rapport de CSI à remettre dûment renseigné et signé à 

Catherine Clauw au secrétariat de l’ED : catherine.clauw@univ-lille1.fr 
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Rapport du comité de suivi individuel de 

(nom et prénom) : …………………………………… 
 

Date de la réunion du CSI : ……/……/ 20…… 

 

Actuellement en …e année de doctorat   Date d’inscription en doctorat : 

Thèse dirigée/co-dirigée/co-encadrée par :  

   

Université d’inscription :    Unité de recherche : 

 

Membres du CSI : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Objectifs du CSI :  

 

 Avis inscription en    année (obligatoire chaque année à partir de l’inscription en 4e année)  

 

 favorable    réservé* 

 

* Précisions sur les réserves du CSI (utilisez les deux pages suivantes si nécessaire) 

 

 

 

 

 Autre (précisez) :  

      * 

      * 

      * 

      * 

      * 

      * 

      * 

… 

 

 

 



              

 
 

 

Bilan du Comité de Suivi Individuel 

 

Avancement de la recherche : 

 

 Satisfaisant                                                          Non satisfaisant  

 

 

 

 

 

 

Points positifs 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Points à consolider 

 

Éventuels conseils en compléments de formation 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



              

 
 

Commentaires complémentaires  

(si besoin, un document plus détaillé peut être annexé à ce rapport) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En date du :…./…./…….. 

Signatures 

 
 

 

Doctorant-e-s  

 

 

 

 

Membres du CSI 

 


