
R é pu b l i que  Al gé r i enne  D é m oc r a t i que  e t  P opu l a i r e
M i n i s t è r e  d e  l ’ E n s e i g n e m e n t  S u p é r i e u r  e t  d e  l a  R e c h e r c h e  S c i e n t i f i q u e

Univ e rs i t é  D j i l l a l i L i a bè s  d e  S id i  Be l -Ab bè s

D E C L A R A T I O N  S U R  L ’ H O N N E U R 2023/2024

(Document à légaliser à l’APC)

Je, soussigné :

Nom :

Prénom :

Date de Naissance :

Lieu de Naissance :

Email institutionnel : ………………………..………@univ-sba.dz Tel : …………………………………

Enseignant universitaire :    Oui  Non 

Grade :       MAA  MAB 

Etablissement : …………………….……………….

Autre Fonction :      Oui  Non 

Qualité : ……………………………………

Organisme : ………………………………………..

Prétendant(e) à une (ré)-inscription en*:

Doctorat (3ème cycle)
 1ère Année  2ème Année

 3ème Année

Après Dérogation
 4ème Année  5ème Année

Doctorat en sciences
 1ère Année  2ème Année

 3ème Année  4ème Année

Après Dérogation
 5ème Année  6ème Année

Autre Inscription (Magister ou PGS) :…………..………………………………………………………….

Pour l’année universitaire 2023-2024 à la faculté* :

 Technologie  Sciences Exactes  Génie Electrique

Sciences de la Nature et de la Vie  Sciences Humaines et Sociales

 Lettres, Langues et Arts  Sciences Economiques, de Gestion et Sciences Commerciales

 Droit et Sciences Politiques

Département : ………………………………………………..…….…………………………

Déclare sur mon honneur ne pas prétendre à aucune autre inscription ou réinscription (tous cycles

confondus) pour l’année 2021-2022 à l’échelle nationale et ce conformément à la lettre circulaire N°

564/DPGRF/2012 en date du 21/11/2012 émanant de la Direction de la Post-Graduation et de la

Recherche Formation du Ministère de l’Enseignement Supérieur et de la Recherche Scientifique.

(*) Mettre une croix dans la case correspondant à votre cas

Date et Signature de l’étudiant
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REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
MINISTERE DE L’ENSEIGNEMENT SUPERIEUR ET DE LA RECHERCHE SCIENTIFIQUE

Université Djillali Liabès de Sidi Bel Abbès
Faculté des Sciences de la Nature et de la Vie
Vice- Décanat, chargé de la Post-Graduation,
de la Recherche Scientifique et des Relations Extérieures

جامعة جیلالي لیابس بسیدي بلعباس

الطبیعة و الحیاةكلیة العلوم

و العلاقات الخارجیةالعلميالبحثنیابة العمادة المكلفة بما بعد التدرج و 

A n n e x e  d e  l ’ a r r ê t é  n ° 9 3 3  d u  2 8  j u i l l e t  2 0 1 6  f i x a n t  l e s  r è g l e s  r e l a t i v e s
à  l a  p r é v e n t i o n  e t  l a  l u t t e  c o n t r e  l e  p l a g i a t

F o r m u l a i r e  d e  d é c l a r a t i o n  s u r  l ’ h o n n e u r
R e l a t i f  à  l ’ e n g a g e m e n t  p o u r r e s p e c t e r  l e s  r è g l e s

d ’ a u t h e n t i c i t é  s c i e n t i f i q u e  d a n s  l ’ é l a b o r a t i o n  d ’ u n  t r a v a i l  d e
r e c h e r c h e

Je soussigné, Mr

(doctorant, enseignant/chercheur, chercheur permanant)

…………………………………………………………………………………………………………….

Détenteur d’une carte d’identité nationale N° …………………….délivrée le ………...……….…..

par ……………..…Inscrit à la faculté des sciences de la nature et de la vie.

Département : …………………………..

Et chargé de préparer une thèse de doctorat. Intitulée :

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

…

Déclare sur l’honneur que, je m’engage à respecter les règles scientifiques, méthodologiques, et

les normes de déontologique professionnelle et de l’authenticité académique requise dans

l’élaboration du projet de recherche.

Fait à …………..le………….

Signature

REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
MINISTERE DE L’ENSEIGNEMENT SUPERIEUR ET DE LA RECHERCHE SCIENTIFIQUE
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REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
MINISTERE DE L’ENSEIGNEMENT SUPERIEUR ET DE LA RECHERCHE SCIENTIFIQUE

UNIVERSITE DJILLALI LIABES
FACULTE DES SCIENCES DE LA NATURE ET DE LA VIE

PB 89, Route de Tlemcen, Ex-ITMA,  Sidi Bel Abbès 22000 – Algérie – TEL./FAX : 048 54 43 44

COMPTE RENDU D’AVANCEMENT DES TRAVAUX DE THESE

Département : ………………………………………………………………………………………………………………

Nom et Prénom : ………………………………………………………………………………………………………….

Nom et Prénom de l’encadreur : ……………………………………………………………………………………..

Nom et Prénom du Co-encadreur : …………………………………………………………………………………

Diplôme préparé : …………………………………………………………………………………………………………

Sujet de Recherche : ……………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

Pensez-vous soutenir à la fin de l’année universitaire ? : …………………………………………………….

Dans le cas négatif dire pourquoi et avancer une date possible de soutenance :
…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

Donnez brièvement un aperçu du travail déjà réalisé :
…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

Quel sont les problèmes techniques rencontrés pour la réalisation des travaux de thèse ?
…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

Fait à Sidi Bel Abbès, le

Signature de l’intéressé Signature du directeur Avis du conseil Scientifique

de thèse de la Faculté
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Le dossier à fournir pour une
réinscription en doctorat

1- Quittance des frais de réinscription (200 DA)

2- Copie de la dernière attestation d'inscription

3- Formulaire de la déclaration sur l'honneur, légalisé à
l'APC

4- Formulaire de la déclaration sur l'honneur relatif à
l'engagement pour respecter les règles d'authenticité
scientifique dans l'élaboration d'un travail de recherche,
légalisé à l'APC

5- Demande de dérogation (4ème et 5ème années pour
LMD) et (5ème et 6ème années pour doctorat en
sciences).

6- Fiche d'évaluation du doctorant (LMD) ou état
d'avancement des travaux de thèse (Classique)

Prière de transmettre le présent message à vos
doctorants
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