
Une Caraïbe multiculturelle unie contre le VIH/SIDA

Santo Domingo, République Dominicaine
5–7 mars 2004

DEMANDE DE BOURSE
Un nombre limité de bourses sont disponibles pour couvrir les frais de voyage et de logement. Si vous désirez faire
une demande de bourse pour assister à la conférence, veuillez remplir et soumettre la présente demande dans
l’enveloppe affranchie fournie et la faire parvenir à l’adresse indiquée à l’arrière de la présente fiche.

Outre le courrier, cette fiche peut être retournée par fax au 1-301-628-3101. Les personnes faisant une
demande de bourse n’ont pas besoin de remplir les fiches d’inscription et de logement.

Les demandes doivent avoir le cachet de la poste au plus tard du 20 octobre 2003. Les demandes portant un
cachet ultérieur à la date limite du 20 octobre 2003, ou contenant des renseignements incomplets, ne seront pas
instruites.

BUT ET MARCHE À SUIVRE

Le but du programme de bourses est d’amener à la conférence une vaste représentation de personnes qui ont fait
preuve d’expérience et de potentiel pour devenir actifs dans des activités reliées au VIH/SIDA dans leurs
communautés. Les bourses seront accordées sur une base compétitive aux personnes satisfaisant aux exigences
minimales suivantes:

Toutes les sections de la demande de bourse doivent être remplies.

L’applicant doit être résident de l’un des pays cibles suivants:

Antigua et Barbuda Aruba Guyane Française Porto Rico
Antilles néerlandaises Bahamas Haiti République Dominicaine
(y compris Bonaire, Bélize Îles Vierges Suriname
Curaçao, Saba, St. Guadeloupe (y compris Américaines Îles Turk et Caicos
Eustatius, et St. Maarten) St. Barthélemy et St. Martin) Martinique

L’applicant doit être affilié aux et/ou travailler dans les domaines du VIH/SIDA.

Les activités décrites sur la demande doivent être compatibles avec les objectifs de la conférence, lesquels sont:

L’amélioration des efforts régionaux de la Caraibe afin de travailler collectivement à la prévention de la
propagation du VIH à l’atténuation des effets du VIH/SIDA sur la santé, et la condition sociale et économique
de la région

Améliorer les réponses régionales au VIH/SIDA par l’application des connaissances de la recherche, des études,
de la collaboration et des meilleures pratiques dans la région des Caraïbes

Développer la capacité régionale de la recherche par le biais de la promotion du programme de recherche sur
le VIH/SIDA aux Caraïbes et la dissémination de la plus récente information sur le VIH/SIDA

Les demandes ne faisant pas preuve des exigences minimales décrites ci-dessus ne seront pas examinées.

Les bénéficiaires d’une bourse recevront une des deux options suivantes:

Une bourse complète incluant le transport aérien aller-retour classe économique, le logement, une allocation de
nourriture et le transport à terre

Une bourse partielle pouvant couvrir une quelconque combinaison de transport aérien, de logement ou
d’allocation de nourriture

Les renseignements donnés sur cette demande ne seront utilisés que pour l’évaluation de la demande en ce qui
regarde l’éligibilité, la représentation et la compatibilité aux objectifs de la conférence. Les renseignements de
contacts personnels seront enlevés avant que la demande ne soit étudiée.

Une Caraibe multiculturelle unie contre le VIH/SIDA se tiendra en espagnol, français, néerlandais et anglais.



RENSEIGNEMENTS SUR LE CANDIDAT     (CES RENSEIGNEMENTS DEMEURERONT CONFIDENTIELS.)

Veuillez écrire en gros caractères. Veuillez inscrire « NA » (non applicable) à côté des articles qui ne
s’appliquent pas à vous.

Prénom:

Nom de famille:

Position/Occupation:

Organisme (le cas échéant):

Addesse de préférence:

Ville:

État/Province:

Code postal:

Pays:

No. de téléphone le jour:

Fax:

E-mail:

Méthode préférée de contact:

Adresse convenant à la livraison le lendemain (si différente de l’adresse postale):

RENSEIGNEMENTS DÉMOGRAPHIQUES

Tranche d’âge: 18–25 26–39 40–49 50+ Sexe: M F

Préférence de langue: Espagnol Français Néerlandais Anglais

Domaine d’expérience (cocher tout ce qui s’applique):

Recherche Soins Traitement Prévention/Éducation Autre (définir) _________________

Mon implication au VIH/SIDA se fait par l’intermédiaire:

Du Gouvernement

Du secteur privé

De l’éducation

D’un organisme à fondement religieux

D’un organisme non gouvernemental

D’un groupe communautaire/organisme à fondement communautaire

Statut* VIH+

*   Dernière réponse—la confidentialité de l’information sur la condition sera respectée.
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(Ecrivez s’il vous plait le nom complet de votre organization—et l’acronyme, si cela convient.)



QUESTIONS DE CANDIDATURE

Veuillez répondre aux questions suivantes dans l’espace ci-dessous. N’attachez pas de pages séparées.

1. Comment êtes vous impliqué(e) dans la lutte contre le VIH/SIDA (par exemple dans la recherche, la prévention, le
traitement, les soins)?

2. De quelle manière les connaissances acquises au cours de la conférence vous aideront-elles dans votre
développement personnel?

3. Comment votre participation à cette conférence vous aidera à mieux servir votre communauté/organization?
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NATURE DE VOS DEMANDES ET ENGAGEMENT

Si vous êtes choisi(e) pour recevoir une bourse partielle, quel type de bourse partielle vous permettrait d’assister à
la conférence? (Ne choisissez qu’une seule option.)

Billet d’avion aller-retour Logement Allocation de nourriture Transports sur place

Il ne me sera pas possible de participer sans une bourse complète

En signant ci-dessous, j’accepte la marche à suivre et j’accepte ce qui suit: j’accepte d’assister à toute la conférence
et de suivre l’itinéraire de vol et les réservations de logement faits en mon nom par les organisateurs de la
conférence.

Prénom: Nom de famille:
                                            (en gros caractères)

Signature: Date:

INFORMATIONSCONCERNANT L’ORGANISME OU L’INSTITUTION D’APPARTENANCE

Veuillez inclure la signature du directeur ou du président de votre institution ou organisme. (Si vous n’appartenez
à aucun organisme et ne pouvez pas fournir l’information requise, veuillez l’expliquer ci-dessous.)

Je supporte la participation à cette conférence du demandeur sus-nommé et j’atteste que l’information fournie
est exacte.

Directeur/Président: Organisme:
                                                        (en gros caractères)

Signature: Date:

Veuillez remplir et retourner cette fiche et la retourner dans l’enveloppe affranchie ci-incluse. Dans l’éventualité où
une enveloppe supplémentaire serait requise, veuillez faire parvenir le courrier à l’adresse suivante:

Scholarship Program
A Multicultural Caribbean United Against HIV/AIDS
c/o Social & Scientific Systems, Inc.
Conference Secretariat
8757 Georgia Avenue, 12th Floor
Silver Spring, MD  20910
USA

Outre le courrier, cette fiche peut être retournée par fax au 1-301-628-3101. Des copies additionnelles de la
demande de bourse sont disponibles au site Web de la conférence à: http://www.caribbean-march-2004.org.

La demande de bourse doit avoir le cachet de la poste au plus tard du 20 octobre 2003.

Si le 30 octobre 2003 vous n’avez toujours pas reçu de réponse, veuillez nous contacter par téléphone au
1-800-291-9112 (ou appeler à frais virés PCV en passant par un standardiste au: 1-301-628-3155), par fax au
1-301-628-3101, ou par e-mail à Caribbean04@s-3.com pour vous assurer que votre demande a bien été reçue.

4

5


