
 

 

Stage d’initiation à la Recherche (SIR) 

– Fiche d’Évaluation du Stage et de Demande de Soutenance – 

A remplir en version électronique seulement et à renvoyer à :  

medecine-licence-master-contact@univ-lorraine.fr  

 

Date :  

Nom, Prénom du candidat(e) :  

Date de naissance :  

Numéro de l’étudiant(e) : 

Adresse postale :  

Année d’étude : 

Nom du directeur(trice) du SIR :  

Nom de l’unité de recherche facultaire (CNRS, INSERM, UMR, EA) ou du 

service hospitalier :  

 

Sujet du SIR :  

 

Avis du directeur(trice) du SIR : 

 

 

 

Avis sur la validation du stage pratique par le directeur(trice) du SIR :  

Favorable  

Défavorable  

 

Date de soutenance souhaitée selon le calendrier prévu (cf. 

https://medecine.univ-lorraine.fr/fr/formations-initiales/fr-0) :  

 

Signature du directeur(trice) du SIR : 
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