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FONDS D'AMORÇAGE
PROJETS DE RECHERCHE ET INNOVATION
 (APRI)
Appel à propositions



Formulaire de candidature
	LA PROPOSITION



	Intitulé
	Entrez l’intitulé du projet proposé
	Acronyme
	Entrez l’acronyme choisi
	Dates du projet
	Sélectionnez la date de début	Sélectionner la date de fin
	Coordination 
	Sélectionnez Mme/M. Saisissez Prénom NOM 

	Disciplines 
	Sélectionnez la discipline principale
	Sélectionnez une autre discipline pertinente
	Sélectionnez une autre discipline pertinente

	Langues
	Français
	Indiquez une autre langue utilisée	Indiquez une autre langue utilisée
	Budget
	Indiquez le budget global prévisionnel du projet en €	Indiquez le budget demandé à l’AUF en €


	RÉSUMÉ DU PROJET

	Présentez brièvement l’intérêt de la proposition, les principaux objectifs et résultats, l’ambition de la coopération envisagée et l’approche pour y parvenir. [max. 1500 caractères]


	Mots-clés

	Choisissez 5 mots-clés pour caractériser le projet


	Thématique

	Présentez les questions et les concepts constituant la thématique du projet en motivant sa pertinence et en indiquant l’état actuel de la connaissance. [max. 2500 caractères]

[bookmark: _Hlk159939525]
	[bookmark: _Hlk159859464]Valeur ajoutée et caractère innovant

	Précisez l’originalité conceptuelle et méthodologique de la contribution et la manière dont la réalisation du projet impliquera un progrès scientifique, sociétal ou institutionnel. [max. 3000 caractères]



	Objectif général et objectifs spécifiques

	Formulez de manière claire et concise les objectifs mesurables visés par la réalisation du projet lors de la phase d’accélération mais également lors des phases ultérieures. [max. 500 caractères]


	Résultats attendus

	Décrivez les résultats visés lors de la période d’accélération à commencer avec la réponse à des appels à projets européens ou internationaux. Indiquez, le cas échéant, les éléments de dissémination et valorisation d’autres résultats éventuels. [max. 2000 caractères]


	Publics cibles et bénéficiaires

	Qui sont les bénéficiaires, directs et indirects, du projet ? Préciser aussi combien de personnes seront impactées par le projet ? [max. 500 caractères]


	Dimension francophone

	Expliquez pourquoi et comment le projet requiert de l’expertise francophone pour atteindre ses objectifs ? En quoi l’accompagnement de l’AUF est-il utile pour atteindre les objectifs du projet ? [max. 1000 caractères]



Appels à projets visés[footnoteRef:1] [1:  Insérez autant de nouvelles rubriques que nécessaire en appuyant sur le bouton  s’affichant en bas à droite du tableau.] 

Identifiant	Indiquez le nom et/ou l’identifiant de l’appel à projets visé
Organisateur	Indiquez le programme et/ou l’institution qui organise l’appel à projets
Calendrier	Indiquez le calendrier connu ou prévisionnel de votre candidature 
Publication	Indiquez la page Internet de l’appel à projets 
Présentez brièvement l’objectif, les modalités et les conditions de l’appel à projets visé
Présentez les raisons pour lesquelles vous envisagez de répondre à cet appel à projets


	Description de la méthodologie mise en œuvre

	Veuillez fournir une description détaillée des activités et de la méthodologie de travail à utiliser pour atteindre les objectifs (y compris les principales étapes, les indicateurs mesurables, etc.) [max.5000 caractères]




	[bookmark: _Hlk99356897]Impact

	Décrivez l'impact scientifique, sociétal ou institutionnel estimé, en précisant, par exemple, la contribution au développement de la francophonie scientifique ou la contribution à des objectifs de développement durable. [max. 1500 caractères]


	Risques

	Identifiez les risques éventuels ainsi que les mesures prises pour les contrecarrer. Indiquez tout aspect de nature éthique ou normative que la réalisation du projet pourrait impliqué par. [max. 1000 caractères]


	Plan de contrôle et de qualité

	Quels sont les mécanismes mis en place pour assurer la qualité du projet ? Comment l'évaluation des activités sera-t-elle menée ? Quelles sont les mesures qualitatives spécifiques mises en place, ainsi que les indicateurs prévus pour contrôler les résultats de l'activité ? [max. 5000 caractères]





	[bookmark: _Hlk99359434]LE CONSORTIUM



	ÉTABLISSEMENT D’ENSEIGNEMENT SUPÉRIEUR ET DE RECHERCHE COORDONNATEUR DU CONSORTIUM

	Indiquez le nom officiel de l’établissement d’enseignement supérieur et de recherche coordonnateur du projet 	Sélectionnez le pays

	
	Entrez l’adresse du siège de l’ESR coordonnateur
	
	Sélectionnez Mme/M. Indiquez le nom complet du représentant légal de l’institution

	
	Indiquez le mandat exercé par le représentant légal de l’ESR (Président, Présidente, Recteur, Rectrice, Directeur, Directrice)
	
	Indiquez l’adresse email du représentant légal/de la représentante légale de l’institution


ÉTABLISSEMENTS D’ENSEIGNEMENT SUPÉRIEUR ET DE RECHERCHE MEMBRES DU CONSORTIUM[footnoteRef:2] [2:  Insérez autant de nouvelles rubriques que nécessaire.] 



ORGANISATIONS NON-ACADÉMIQUES MEMBRES DU CONSORTIUM[footnoteRef:3] [3:  Insérez autant de nouvelles rubriques que nécessaire.] 



	COOPÉRATION

	Précisez le fonctionnement et la gouvernance du consortium en décrivant les activités et modalités de coordination. [max. 1500 caractères]
	


Décrivez les attentes concernant le rôle de l’AUF lors de la phase IntenSciF ainsi que lors des phases ultérieures du projet [max. 500 caractères]

ÉQUIPE DU PROJET[footnoteRef:4] [4:  Insérez autant de nouvelles rubriques que nécessaire.] 

	RESPONSABLE DU PROJET 

	Sélectionnez Mme/M. Entrez Prénom NOM
	Indiquez le poste académique occupé

	
	Entrez la page Internet professionnelle
	
	@
	
	Téléphone
	
	Décrivez les compétences scientifiques pertinentes pour la thématique du projet
	
	Décrivez l’expérience dans la coordination de projets collaboratifs


MEMBRES DE L’ÉQUIPE DU PROJET[footnoteRef:5] [5:  Insérez autant de nouvelles rubriques que nécessaire.] 



	APPUI AU MONTAGE DE PROJETS 

	Sélectionnez Mme/M. Entrez Prénom NOM
	Indiquez la fonction exercée par la personne-ressource désignée
	
	Indiquez le nom du service compétent pour l’appui au montage
	
	@
	
	Téléphone
	
	Décrivez les actions envisagées en appui au montage des candidatures envisagées


	GESTION DES CONTRATS / DES PARTENARIATS

	Sélectionnez Mme/M. Entrez Prénom NOM
	Indiquez la fonction exercée par la personne-ressource désignée
	
	Indiquez le nom du service compétent pour l’appui au montage
	
	@
	
	Téléphone



ANNEXES
	
BIBLIOGRAPHIE

	Indiquez le corpus bibliographique essentiel pour la thématique du projet



	INFORMATIONS SUPPLÉMENTAIRES

	Indiquez ici toute information que vous estimez importante pour le dossier et qui ne serait pas prévue par le formulaire
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