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Délégation Centre Limousin Poitou-Charentes

DEMANDE DE BOURSE DOCTORALE AU

CONSEIL REGIONAL DU CENTRE

ANNEE 2015
(Bourse cofinancée par une entreprise

ou par un organisme de recherche)

Date limite de retour des dossiers à la Délégation Centre Limousin Poitou-Charentes
(trois exemplaires papier et une version électronique : concours@dr8.cnrs)
au plus tard le vendredi 10 mars 2015
- Ecole doctorale :
- Thématique régionale de recherche concernée par la présente demande * :

- Pôle régional de recherche concerné par la présente demande * :

- Laboratoire demandeur :

( Nom du laboratoire  : 


- Organisme ou entreprise ou autre établissement cofinançant la bourse :

( Nom :


- Sujet de la thèse faisant l’objet de la demande de bourse :


- Directeur de thèse (Nom - grade - n° de téléphone – courriel) :

* voir annexe 1
- Description en langage vulgarisé du sujet de la thèse proposé et de son intérêt par rapport aux objectifs du laboratoire (1 page maximum) : (IMPORTANT)

- Contenu scientifique du programme de la thèse (5 pages maximum) : 

- Présentation du laboratoire :

( Nom du laboratoire : 


( Statut : (UMR - EA) :


( Directeur du laboratoire (NOM, Prénom) :


( Effectifs : (préciser les personnes qui encadreront le thésard) :

( Organigramme du laboratoire : (document à joindre)

( Thématiques du laboratoire :

( Liste des publications des trois dernières années (mentionner les 10 publications les plus significatives) et des thèses soutenues au laboratoire :

( Collaborations nationales et internationales du laboratoire : 

( Liste des principaux équipements nécessaires à la préparation de la thèse :

( Informations complémentaires (jugées nécessaires par le laboratoire : cohérence avec des programmes de recherche ou des priorités soutenues par la Région):

- Présentation de l’organisme ou de l’entreprise ou de l’établissement cofinanceur :

 (joindre une lettre signée d’engagement de cofinancement pour 3 ans avec indication du montant de la participation financière)

( Nom : 


( Statut : (Etablissement public, SA…) :


( Directeur (NOM, Prénom) :


( Correspondant : (préciser les personnes qui encadreront le thésard) :

· NOM  – Prénom : 


· Adresse – n° de téléphone – courriel : 


	


( Montant de la participation financière : 

- Coordonnées du gestionnaire de la bourse : (cocher la case correspondante)

( Gérée par le CNRS
	CNRS

Délégation Centre Limousin Poitou-Charentes

3E Avenue de la Recerche Scientifique

45071 ORLEANS CEDEX 2

	Tél : 02 38 25 52 15 ou 52 25

	Courriel : concours@dr8.cnrs.fr


( Gérée par l’organisme ou un autre établissement : 

 Préciser les indications suivantes :
· Nom : 

· Service : 

· Adresse postale :

· Téléphone :                                               Télécopie

· Courriel

Date de la demande :

	Signature du demandeur


	Signature du Directeur de laboratoire
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