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APPROBATION D'UN SUJET DE THÈSE 

DE MEDECINE GENERALE 
 
 

Je, soussigné(e), Professeur                          , coordonnateur du DES de MG                                           
sollicité pour valider le sujet de thèse, certifie : 
 
X avoir accepté de  
 
 
     Monsieur ou Madame .................. 
 
- Interne : D.E.S. de Médecine Générale 

 
 
 
Le sujet de thèse suivant (dactylographié)  
 
………………………………………………………… 
 
La direction sera assurée par Dr/Pr 
 
La présidence du jury sera assurée par Pr 
 
 
DURÉE DE VALIDITÉ DU SUJET : ........................       mois................................. 
 
(Passé ce délai, le sujet deviendra caduc et pourra être confié à un autre candidat) 

 
Fait à Vandoeuvre les Nancy, le   
 
Le coordonnateur du DES de MG 
 
 
Professeur   

 

 
Vu à Vandœuvre, le 
 
 
Le Doyen de la Faculté de 
Médecine 

 
 

Professeur M. BRAUN 


