
www.oplait.org 

FORMULAIRE D’APPLICATION 

TITRE DE L’ACTIVITÉ 

Inscrire les informations relatives au candidat(e) ou à tous les candidat(es) impliqué(es) dans le cas d’une activité collective 

CANDIDAT(E) 1 

NOM DE FAMILLE PRÉNOM(S) 

COURRIEL 

INSTITUTION 

DIRECTEUR/ DIRECTRICE 

M.Sc.   Ph.D  POST-DOCTORANT(E) 

CANDIDAT(E) 2 (si nécessaire) 

NOM DE FAMILLE PRÉNOM(S) 

COURRIEL 

INSTITUTION 

M.Sc.   Ph.D  POST-DOCTORANT(E) 

CODIRECTEUR/ CODIRECTRICE 

DIRECTEUR/ DIRECTRICE 
CODIRECTEUR/ CODIRECTRICE 

DIRECTEUR/ DIRECTRICE 

CANDIDATE 3 (si nécessaire) 

NOM DE FAMILLE PRÉNOM(S) 

COURRIEL 

INSTITUTION 

M.Sc.   Ph.D  POST-DOCTORANT(E) 

CODIRECTEUR/ CODIRECTRICE 

SUBVENTION 
No uvelle Initiative en Transfert 
Étudiants et étudiantes 2e et 3e 
cycle  et stagiaires postdoctoraux 

https://www.oplait.org/


DESCRIPTION DE L’ACTIVITÉ DE TRANSFERT 
Décrire la problématique, les objectifs, le public cible, etc.



INDIQUER LA PERTINENCE QUANT À LA PROGRAMMATION DE RECHERCHE D’Op+lait. 

EXPLIQUER L’ORIGINALITÉ ET L’ASPECT NOVATEUR DE L’ACTIVITÉ. 



SUITE DU PROJET, PLAN DE DÉVELOPPEMENT ET RETOMBÉES ENVISAGÉES POUR LE SECTEUR LAITIER SUITE DU PROJET, PLAN DE DÉVELOPPEMENT ET RETOMBÉES ENVISAGÉES POUR LE SECTEUR LAITIER 

PERTINENCE DE L'ACTIVITÉ DE TRANSFERT POUR LE DÉVELOPPEMENT DE COMPÉTENCES EN COMMUNICATON 
ET TRANSFERT DE L'ÉTUDIANT, L'ÉTUDIANTE OU LE STAGIAIRE POSTDOCTORALE



Pour toute information complémentaire, svp contacter Aida Minguez Menendez à 
aida.minguez.menendez@umontreal.ca 

TRANSMETTRE AU PLUS TARD LE 26 février 2025. 

BUDGET DEMANDÉ ET VENTILATION DES DÉPENSES 

mailto:aida.minguez.menendez@umontreal.ca
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