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	Services du Président
Cellule Recherche Contractuelle


	Renvoyer ce formulaire svp au
	Veuillez compléter ci-dessous votre nom et adresse de correspondance :

	

SPF Santé publique, 
Sécurité de la Chaîne alimentaire et Environnement
Service “Recherche Contractuelle” 
Place Victor Horta 40 boîte 10
B- 1060 Bruxelles
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	VOYAGE A L’ETRANGER	



	INSTITUTION SUBSIDIEE:
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	TITRE DU PROJET :
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	N° et ACRONYME: 
	     
	ARTICLE BUDGETAIRE N°
	[bookmark: Text1]        

	
	CREDIT ACCORDE :
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	CREDIT ENCORE DISPONIBLE : 
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	ESTIMATION DES FRAIS

	€     

	
	Voyage & Transport
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	Repas
	[bookmark: Text45]€     

	
	Hôtel
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	Inscription
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	Autres frais (à préciser)
	[bookmark: Text48]€     

	
	[bookmark: Text35]     
	

	DELEGUE :
Une seule personne par voyage !
	     

	FONCTION :
	     

	PREVU A L’ART. BUDGET. N° :
	     

	DESTINATION (CONGRES, LIEU) :
	     

	DATE et DUREE :
	     

	BUT et JUSTIFICATION :
A préciser en fonction des points spécifiques du programme de recherche. Veuillez joindre le programme en cas de participation à des congrès, symposiums, colloques, journées d’étude, …. En cas de stages e.a., veuillez joindre une invitation de l’institut à visiter.
     



Date, nom et signature du promoteur du projet



	RESERVE A L’ADMINISTRATION
	

	
	Date:

	Autorisé / Refusé                                    
	Observations:

	


Visa de l’administration
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