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	TITRE DU PROJET
	

	PARTICIPANTS
	Nom
	Prénom
	Fonction
	Affiliation

	Comité rédactionnel
	
	
	
	

	Comité de relecture
	
	
	
	

	PUBLIC VISE
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	FORMAT PREVISIBLE DU DOCUMENT
	

	REFERENCE A UN PNDS (s’il existe)
	

	TYPE DE CONTRACTUALISATION PREVU
	

	DROIT DE LA FILIERE VIS-A-VIS DU DOCUMENT
	

	RATIONNEL ET CONTEXTE DU PROJET
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Filiere Neuromusculaire




