
  

 
GEO6034 – Approbation rédaction d’un projet 

de recherche 

Rapport du directeur - de la directrice 
Identification 

Matricule  Date  
Nom de 

l’étudiant.e  

Directeur/trice  

Codirecteur/trice  

Décision  

Le directeur / trice ou les codirecteurs / trices atteste.nt que la rédaction du projet de recherche :  

  est accepté        est refusé 

Directeur / trice 
 
 

 Signature 

Codirecteur / trice 
 
 

 Signature 

Commentaires du directeur / trice ou des codirecteurs / trices 
 

 

 

 

 

Vous devez soumettre le formulaire rempli et signé avec votre rédaction d’un projet de recherche au / à la TGDE 
(cycles-sup@geog.umontreal.ca) 
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