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Porteur de projet
Prénom :
Nom :
Organisme :
Adresse postale :
Adresse email :
Tél. :


Acronyme du projet
Cliquez ici pour entrer le texte.


Titre du projet
Cliquez ici pour entrer le texte.


Résumé du projet (4 lignes maximum)
Cliquez ici pour entrer le texte.




Objectif principal du projet
Cliquez ici pour entrer le texte.




Originalité du projet / caractère innovant
Cliquez ici pour entrer le texte.




Présentation de la méthodologie et des résultats attendus
Cliquez ici pour entrer le texte.








Noms et coordonnées des porteurs et partenaires du projet

	
	Organisme
	Nom
	Prénom
	Fonction
	Email
	Téléphone

	Porteur du projet
	
	
	
	
	
	

	Partenaire 1
	
	
	
	
	
	

	Partenaire 2
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	





Présentation du porteur de projet, de ses partenaires, de leurs rôles respectifs au sein du projet
Cliquez ici pour entrer le texte.







Durée et budget du projet (joindre un budget prévisionnel en annexes avec devis à l’appui)

Durée du projet :

Budget total du projet (en euros) :

Co-financement(s) éventuel(s) (sources et montants en euros) : 




[bookmark: _GoBack]Les dossiers de candidature complets (lettre d’intention, fiche projet complétée, budget et devis éventuels) à l’adresse ceand@chu-montpellier.fr avant le lundi 4 janvier 2021 à 12 heures.
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APPEL A PROJETS

Développer une initiative innovante pour améliorer
I'accompagnement des personnes avec trouble du spectre de
I'autisme et/ou troubles du neuro-développement





