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DRH

Service des enseignants et enseignants-chercheurs

PROPOSITION DE CANDIDATURE DE PROFESSEUR INVITÉ

Séjour du 01/01/2019 au 31/12/2019
DEMANDEUR

· LABORATOIRE / DÉPARTEMENT : 

· NOM ET PRÉNOM DU DEMANDEUR :

PROFESSEUR INVITÉ

· NOM ET PRENOM :

· FONCTION : 

· ÉTABLISSEMENT :

· ADRESSE E-MAIL :

· Le statut actuel est analogue à : 

( PR2, 4ème échelon, pour « associate professor » ou « assistant professor »

( PR1, 2ème échelon (B1), pour « full professor »

( PR1, 3ème  échelon (C1), pour « full professor » avec reconnaissance internationale avérée

OBJET ET TYPE DU SÉJOUR

( « Séjour long » d'enseignement et de recherche (un mois ou plus)

( « Séjour court » pour conférence(s) exceptionnelle(s) et/ou inédite(s) (3 sem. ou moins)

CALENDRIER DU SÉJOUR

· Durée du séjour demandée :

· Période du séjour envisagée (préciser les dates) :

PIÈCES À JOINDRE IMPERATIVEMENT AU DOSSIER

· Fiche « Proposition de candidature de professeur invité »

· Curriculum vitae et liste des travaux (publications, communications, etc.) récents du candidat proposé

· Argumentaire (voir « Modalités de recrutement de professeurs invités »)

· Pour les séjours courts :

· budget prévisionnel (voir « Prise en charge des professeurs invités »)

N.B. : D'autres pièces seront demandées en cas d'acceptation du dossier.
	Demandeur
	Directeur de laboratoire
	Directeur de département

	Nom, prénom
	Avis


	Avis



	date

Signature
	date

Signature
	date

Signature
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ANNEXE 1

Lettre de candidature

Letter of Application

Je soussigné ………………………………………………………………………………….

I the undersigned (name)

Professeur à ………………………………………………………………………………….

Professor at (name of University)

Déclare postuler à un emploi d’enseignant invite à l’Ecole normale supérieure de Cachan

Hereby declare that I am applying for an appointment as an invited Professor at the Ecole normale supérieure de cachan

Pour une période de ….. mois, du …./.…/……. au …./…./……

For a period of x months, extending from xx/xx/xxxx to xx/xx/xxxx

Fait à ……………………………., le ……………………..

Place of signature, date of signature

Signature :
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ANNEXE 2

Certificat sur l’honneur

Affidavit

Nom (name) : ………………………………………………………………………………..

Prénom (firstname) : ………………………………………………………………………….

Nom marital (married name) : ……………………………………………………………….

Né(e) le (born on) : ………………………… à (at) : ………………………………..............

Candidate à un recrutement en qualité d’enseignant invité, pour une durée de ……mois

(candidate for recruitment as an invited professor, for a duration of …. months)

Au cours de l’année universitaire (during academic year) : 20…./20.…

A l’Ecole normale supérieure de Paris-Saclay (at the Ecole normale supérieure de Paris-Saclay)

Je déclare sur l’honneur

(I declare the following information to be accurate)

N’avoir jamais été nommé en qualité d’INVITE en France


(
I have never been appointed as an INVITED PROFESSOR in France

Avoir bénéficié d’une nomination en qualité d’INVITE en France

(
I have been appointed as an INVITED PROFESSOR in France


Pour une durée de …… mois, au cours de l’année ……../…….


(for a duration of x months, during academic year)


À l’Université de …………………………………………………………………………


(at the University of)

Avoir bénéficié d’une nomination en qualité d’ASSOCIE en France
(
I have been appointed as an ASSOCIATE in France


Pour une durée de …… mois, au cours de l’année ……../…….


(for a duration of x months, during academic year)


À l’Université de …………………………………………………………………………


(at the University of)

M…………………………………..(name)
Déclare avoir pris connaissance du décret du 17 juillet 1985 modifié relatif aux maîtres de conférences et professeurs des universités associés ou invités.

Certifies acknowledgment of the contents of the modified Decree dated July 17, 1985 relative to associate or invited professors and assistant professors 

Fait à ……………………………., le ……………………..

Place of signature, date of signature

Signature :
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ANNEXE 3

FICHE DE RENSEIGNEMENT POUR VIREMENT A L’ETRANGER

VALIDATION D’UNE PERSONNE PHYSIQUE EN FOURNISSEUR
Nom usuel :   


Prénom :   


Nom patronymique :


Adresse personnelle :


Pays : 


Nationalité   


Date de naissance :   


N° de sécurité sociale :   


Domiciliation bancaire ou Postale (joindre obligatoirement un RIB)

Nom de la Banque :   


Adresse 


Libellé de l’Agence :   


 N° de compte :  


Code IBAN (max 34 caractères) :

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Code BIC/SWIFT (8/11 caractères) :

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


DEMANDEUR:                                                         POSTE                




