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République Française 

L'État et la Région d’Ile-de-France 
 

NOM, Prénoms du candidat/FIRST NAME, Last Name of candidate : 

 
 

 
Date et lieu de naissance/Place and Birth Date :........................................Nationalité/Nationality : ...............................  
 
Adresse Personnelle/Personal Address : .........................................................................................................................  

..........................................................................................................................................................................................  

:..............................................Fax. : ........................................ E-mail : .......................................................................  

Discipline(s)/Fields of Research : .....................................................................................................................................  
 
Fonctions/Functions :........................................................................................................................................................  
 
Adresse Professionnelle/Professional Address :..............................................................................................................  

..........................................................................................................................................................................................  

 : ........................................Fax. : ........................................ E-mail :........................................................................  
 
Principales distinctions internationales/Main international distinctions : ..........................................................................  

..........................................................................................................................................................................................  

 

Etablissement d'accueil/Hosting Institution (Région Ile-de-France) 

Nom/Name : 
 
Laboratoire/Laboratory : ..................................................................................................................................................  
 
Adresse/Address : ............................................................................................................................................................  

..........................................................................................................................................................................................  
 : .........................................Fax. : ....................................... E-mail : .......................................................................  

 
NOM, Prénom du responsable de l'accueil/Person in charge of Hosting : ......................................................................  
 
Fonctions/Functions :........................................................................................................................................................  

 

Description succincte des attentes du laboratoire/Brief description of the expectations of the laboratory : ....  

..........................................................................................................................................................................................  

..........................................................................................................................................................................................  

..........................................................................................................................................................................................  

 
 
 
Dates du/des séjours/Dates of residence : ..................................................................................................................  
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Research Project 
 

Titre/Title : 

Résumé du projet/Project Summary :........................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................  

Fait à  Fait à 

le  le 

Signature du candidat Signature et cachet 
(obligatoire/compulsory) du responsable de l'Etablissement 
 d'accueil (obligatoire/compulsory) 

 

 

 

Pièces à joindre à ce formulaire/compulsory following documents : 
� Fiche financière/financial form 
� Curriculum vitæ du candidat/CV of candidate 
� Liste des publications récentes/List of recent publications 
� Projet de recherche en annexe/Research Project 
� Programme pédagogique/Teaching program 
� Avis motivé du responsable du laboratoire d’accueil /Letter of motivation from the hosting laboratory 
� Lettre d’accord du directeur de l’établissement d’accueil /Letter of agreement from the Director of the hosting 

establishment 
 
 
 

Le dossier (en 3 exemplaires) devra parvenir au plus tard le 11 janvier 2010 à la 

The application (in triplicate) must be received before 11 January 2010 to  

Fondation de l'École Normale Supérieure 
 


