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FICHE PARTENAIRE      
(une fiche par partenaire)

	INTITULE DU PROJET : 
Titre court :



	COORDONATEUR DU PROJET : 
Prénom NOM 
Laboratoire de Recherche
Tél :	Fax :	Mél. : 



Pour chaque partenaire merci de préciser ci-dessous (2 pages maxi)
-	le nom et l'intitulé du partenaire, 
-	le nom du directeur,
-	le nom du coordinateur, son CV et les références des 5 dernières publications
-	les coordonnées (adresse postale, téléphone, fax, mél),
-	la contribution effective du partenaire sur le projet,
-	la thématique principale de l'équipe ou des équipes impliquées dans le projet.
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