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INTRODUCTION

Ce formulaire est un document de référence qui vous permettra de préparer votre
candidature, il n'est PAS valable pour postuler

Pour postuler, vous devez accéder au Systeme de Gestion de Projet SELAVIP
(https://application.selavip.org) et vous avez enregistré votre ONG avant
le 28 février de cette année (seulement pour les nouvelles ONG), vous pouvez
ensuite soumettre votre postulation au moyen du formulaire en ligne si et
seulement si I'appel a projets est ouvert. Les dates de postulation seront
communiquées sur la page Web de SELAVIP (https://selavip.org).

Si vous souhaitez présenter de projet, vous devez d'abord mettre a jour les données de votre ONG dans le syste-
me. Pour ce faire, vous devrez revoir votre profil d'ONG et mettre a jour les champs nécessaires (tels que le nom
du représentant légal, les adresses mail, les numéros de téléphone, etc.) ; certains champs sont obligatoires, tels

que les budgets des deux derniéres années.

Les quatre champs suivants ne sont pas modifiables (si vous avez besoin de le faire, vous devez envoyer un email

a SELAVIP selavip.foundation@gmail.com):

. Nom

. Initiales

. Pays

. Compte courant bancaire

Le formulaire en ligne ne pourra étre rempli qu'aux dates de dépodt des projets. Ce formulaire vous perme-

ttra de sauvegarder les informations afin de pouvoir les compléter ultérieurement.
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1 GENERALE | 2 SOLUTIONS | 3 FAMILLES | 4 PARTENARIAT | 5 FINANCEMENT | 6 ACTIVITES | 7 DOCUMENTS JOINTS

n INFORMATION GENERALE ET DESCRIPTION DU PROJET

NOM DU PROJET *

50 caractéres maximum

GENERAL TYPE OF PROJECT *

New dwelling

Réparation

Extension

Toilets or latrines

Drinking water system

Sewage system

Régularisation de Titres de Propriété

Autre

FAMILLES *

Quantité de familles bénéficiaires

BENEFICIAIRES *

Quantité de bénéficiaires

PAYS D'EXECUTION *

Choisir une valeur

VILLE *

PROVINCE, DEPARTEMENT, REGION *

LOCALITE, DISTRICT, COMMUNE *

LOCALISATION DU PROJET *

Entrez un lieu

OBJECTIF GENERAL DU PROJET *

OBJECTIFS SPECIFIQUES, INCLURE
EGALEMENT LES OBJECTIFS DE
DEVELOPPEMENT DURABLE DEFINIS PAR
L'ONU QUE LE PROJET PRETEND ABORDER *

CONNAITRE LES ODD DE L'ONU ICI: https://sdgs.un.org/goals

BREVE PRESENTATION DU PROJET *

www.selavip.org
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1 GENERALE | 2 SOLUTIONS | 3 FAMILLES | 4 PARTENARIAT | 5 FINANCEMENT | 6 ACTIVITES | 7 DOCUMENTS JOINTS

BREVE PRESENTATION DE LA SITUATION ZONE D'EXECUTION *
DU PAYS *

Choisir une valeur v

BREVE DESCRIPTION DE L'ENVIRONNEMENT*

PBOBLEMES QUE VOUS CHERCHEZ A
RESOUDRE *

SITUATION LE‘GALE ACTUELLE DU (OU DES)
TERRAIN(S) OU S'EXECUTERA LE PROJET *

Choisir une valeur v

COMMENT LE PROJET PERMETTRA-T-IL DE
LES RESOUDRE? *

INDIQUER SI LE TERRAIN SUR LEQUEL LE
PROJET SERA MIS EN OEUVRE PRESENTE
UNE SITUATION DE RISQUE *

Non

Oui

AVEZ-VOUS MIS EN (EUVRE DES PROJETS Si la réponse ci-dessus est « Oui », vous devez sélectionner
SIMILAIRES A CELUI QUE VOUS PRESENTEZ? *  certaines options:

Terrain en forte pente
Glissement de terrain

Mouvements sismiques fréquents

Votre ONG a-t-elle de I'expérience dans des projets d'habitat?
Zone d'éruptions volcaniques possibles

Innondations

GARANTIE DU PROJET *

Zone de conflit armé

L'exécution de ce projet garantit-elle une solution durable ou ces
problémes peuvent-ils se présenter & nouveau a court terme?
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1 GENERALE | 2 SOLUTIONS | 3 FAMILLES | 4 PARTENARIAT | 5 FINANCEMENT | 6 ACTIVITES | 7 DOCUMENTS JOINTS

SI LE PROJET EST APPROUVE, LE TERRAIN LE PROJET ENVISAGE-T-IL L'UTILISATION DE
SUR LEQUEL LE PROJET SERA MIS EN BUVRE  MATERIAUX CONTENANT DE L'AMIANTE
PO,URRAIT-IL ETRE UN OBSTACLE A SON (OU ASBESTOS) DANS LA CONSTRUCTION
EXECUTION ? * DE LA SOLUTION ? *

Non

Oui

Se référer aux risques décrits ci-dessus

n CARACTERISTIQUES DES SOLUTIONS A CONSTRUIRE

Selon le (s) type (s) général (aux) de projet que vous avez saisi a I'étape précédente d’Information générale et
description du projet, vous devez saisir le détail de chaque solution sélectionnée dans cette section du formulaire.

Voici une référence de ce qui est demandé dans chaque type de solution:

2.1 Maison neuve

QUANTITE DE MAISONS * REVETEMENT DE SOL *

Matériaux a utiliser

COMMENTAIRES *
MURS *

Matériaux a utiliser

SUPERFICIE MOYENNE DU LOGEMENT * ToIT*

mZ
Matériaux a utiliser

FONDATIONS *

Matériaux a utiliser
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2.2 Réparation

QUANTITE DE REPARATIONS *

MURS *

FONDATIONS *

Matériaux o utiliser

REVETEMENT DE SOL *

Matériaux o utiliser

2.3 Extension

Matériaux a utiliser

TOIT ET INSTALLATION ELECTRIQUE *

Matériaux a utiliser

QUANTITE D'EXTENSIONS *

MURS *

SUPERFICIE A CONSTRUIRE PAR MAISON *

m2

FONDATIONS *

Matériaux o utiliser

REVETEMENT DE SOL *

Matériaux a utiliser

COMMENTAIRES *

Matériaux o utiliser
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2.4 Toilettes ou latrines

QUANTITE * MATERIAUX A UTILISER *

2.5 Systéme d'eau potable

SYSTEME COLLECTIF * QUANTITE DE SYSTEMES INDIVIDUELS *

Choisir une valeur v

Indiquer si systéme collectif, individuel ou les deux

QUANTITE DE SYSTEMES COLLECTIFS *

2.6 Systeme d'égout

SYSTEME D'’EGOUTS * QUANTITE DE SYSTEMES INDIVIDUELS *

Choisir une valeur v

Indiquer si systeme collectif, individuel ou les deux

QUANTITE DE SYSTEMES COLLECTIFS *
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2.7 Régularisation de Titres de Propriété

DESCRIPTION * SUPERFICIE DU TERRAIN A REGULARISER
(TOTAL) *

Total

Description du processus en vue de la régularisation

QUANTITES DE TERRAINS INDIVIDUELS *

SUPERFICIE DU TERRAIN A REGULARISER
(TOTAL) *

Moyenne

2.8 Autre

DESCRIPTION *

2.9 Contribution par type de solution *

Vous devrez compléter le tableau suivant avec la contribution sollicitée pour chaque type de solution:

Nombre | Total des o Autres o Codt total CodQt unitaire
. de familles qui Contribution ' Contribution | contributions Contribution  (somme de (seule la
Typologie goutions | en des familles ONG (USD)  public et/ou | SELAVIP toutes les contribution
par type | pénéficieront (YSD) privé (UsD) | (USD) contributions) SELAVIP est
(USD) prise en
compte) (USD)
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1 GENERALE | 2 SOLUTIONS | 3 FAMILLES | 4 PARTENARIAT | 5 FINANCEMENT | 6 ACTIVITES | 7 DOCUMENTS JOINTS

H DES FAMILLES ET DE LA COMMUNAUTE

BREVE DESCRIPTION DES FAMILLES ET QUI SELECTIONNERA LES FAMILLES? *
LEURS CARACTERISTIQUES *

L'ONG

La communauté

Le gouvernement local
Le gouvernement central
AVEZ-VOUS DEJA EU DES CONTACTS ET/OU Autres (specifien

DES DISCUSSIONS AVEC LES FAMILLES

SUSCEPTIBLES DE BENEFICIER DU PROJET? * EXPLIQUEZ BRIEVEMENT COMMENT CE

PROCESSUS SERA MIS EN (EUVRE ET
INDIQUEZ SI DES OUTILS DE SOUTIEN TELS
QU'UNE FICHE D'ENQUETE SONT UTILISES *

POURQUOI CONSIDEREZ-VOUS QUE CES

FAMILLES SONT LES PLUS PAUVRES? *
CE PROJET ABORDE-T-IL D'AUTRES
QUESTIONS LIEES A LA LUTTE CONTRE LA
PAUVRETE? *

VEUILLEZ MENTIONNER LE NOMBRE MOYEN
DE PERSONNES PAR FAMILLE*

QUEL TYPE D'EMPLOI ONT LES PERSONNES

COMMENT LES FAMILLES SERONT-ELLES BENEFICIAIRES? *
IMPLIQUEES DANS LE DEVELOPPEMENT
DU PROJET? *

Choisir une valeur v

POURCENTAGE DE PERSONNES AYANT UN
EMPLOI INFORMEL *

%

www.selavip.org 8 www.application.selavip.org



l@\
WL

Formulaire de Postulation de Projets a SELAVIP

1 GENERALE | 2 SOLUTIONS | 3 FAMILLES | 4 PARTENARIAT | 5 FINANCEMENT | 6 ACTIVITES | 7 DOCUMENTS JOINTS

LA MAJORITE DES BENEFICIAIRES ONT DE
L'EAU POTABLE CHEZ EUX? *

Non

Oui

COMMENT LES FAMILLES ACCEDENT A
L'EAU POTABLE? *

Réseau public avec connections individuelles
(chaque famille a acceés a I'eau dans sa maison
ou sur son terrain)

Camion citerne

Réseau collectif public ou privé (Les familles
doivent aller chercher I'eau a un endroit
commun en dehors de leur terrain), puits
avec systémes de pompage

Puits avec extraction manuelle (sans systéme de
pompe)

Riviere, lac

Autre

LA MAJOR[TE DES BEN[?FICIAIRES ONT UNE
TOILETTE A PROXIMITE? *

Non

Oui

Si la réponse précédente est "Oui", vous devez répondre aux
questions suivantes:

PROPORTION (EN %) DE ‘BENEFICIAIR'ES
QUI ONT UNE TOILETTE A PROXIMITE *

%

SOURCE D'ENERGIE POUR CUISINER
(VEUILLEZ EXPLIQUER) *

QUEL EST LE §YSTEME POUR L'EVACUATION
DES EAUX USEES? *

50 caractéres maximum

INDIQUER LE REVENU MENSUEL MOYEN
DES FAMILLES *

Indiquer le montant en USD

VEUILLEZ INDIQUER LE POURCENTAGE DE
FAMILLES DONT LE CHEF DE MENAGE EST
UNE FEMME *

%
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n PARTENARIAT ET COOPERATION

Y-A-T-IL D'AUTRES ORGANISATIONS QUI LES GOUVERNEMENTS LOCAUX OU
SOUTIENDRONT LE PROJET ? * NATIONAUX SOUTIENDRONT-ILS
N CE PROJET? *
on
Oui

Si la réponse précédente est "Oui", vous devez répondre aux
questions suivantes:

NOMS DES ORGANISATIONS QUI Veuillez commenter pour voir si oui ou non
SOUTIENNENT LE PROJET

CE PROJET PREVOIT-ILLAMISEA
DISPOSITION DE TERRAINS PAR L'ETAT,

, LES COLLECTIVITES LOCALES, LE SECTEUR
QUEL SERA L'APPORT DE LA OU LES PRIVE ET/OU L'ONG? *

ORGANISATION(S) QUI SUPPORTE(NT)
LE PROJET ?

Transport de matériaux

Transport de personnes

Entreposage

Formations

Professionnels pour la supervision des projets
Permis et/ou autorisations formelles

Travaux d'urbanisation

Matériaux de construction

Apport monétaire

Elaboration des plans

Autre (spécifier)
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u FINANCEMENT (en espéces et/ou contribution appréciée)

MONTANT SOLLICITE A SELAVIP (EN USD) * APPORTS FINANCIERS D'AUTRES
ORGANISATIONS (EN USD) *

Indiquer le montant en USD

Indiquer le montant en USD (somme du gouvernement local,
national et apport public ou entreprises)

APPORTS DE L'ONG (EN USD) *
MONNAIE LOCALE *

Indiquer le montant en USD

APPORTS DES FAMILLES (EN USD) *
TAUX DE CHANGE MONNAIE LOCALE/USD

A LA DATE DU JOUR *

Indiquer le montant en USD

$ 1 USD equivalent to local currency
MERCI DE COMPLETER LE TABLEAU SUIVANT *
i Gouvernement Gouvernement  Autres Total selon
Type Famille NGO | I I organisations SELAVIP
USD USD OoCa centra g type
USD usD ou entreprises = USD UsD
usD
Monétaire
Matériaux

Main d'oeuvre

Autres
contributions
valorisées

Totaux
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n ACTIVITES / EQUIPE

ACTIVITES
slai d'exécuti Codt a financer avec Q A
Nom Description Dela(ledner)r(‘(;?;tlon 'apport SELAVIP Cout(ﬁ)stgl) réel
(USD)

SEREZ-VOUS CAPABLE DE TERMINER LE E-MAIL DU RESPONSABLE DU PROJET *
PROJET A TEMPS *

Non

Oui o
Pour le 15 septembre de ['année prochaine TELEPHONE DU RESPONSABLE DU PROJET *

COMMENTAIRES *

Indicatif du pays, indicatif de la zone, numéro de téléphone

DESCRIPTION DE L'EQUIPE DE TRAVAIL *

Commenter votre réponse

RESPONSABLE DU PROJET *

Décrire les équipes (techniques, etc.) qui travailleront sur le
projet et leur expérience

255 caractéres maximum
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PLANS *

Ajouter un nouveau fichier

Un nombre illimité de fichiers peuvent étre transférés dans
ce champ.

Limité a 5 Mo.

Types autorisés : pdf doc docx ppt pptx jpg jpeg png.

IMAGES DU SITE OU LE PROJET SERA
IMPLEMENTE *

Inclure au moins trois photos de la zone d'exécution du projet.

Ajouter un nouveau fichier

Un nombre illimité de fichiers peuvent étre transférés dans
ce champ.

Limité a 5 Mo.

Types autorisés : png gif jpg jpes.

DOCUMENTS JOINTS

PHOTOS DES FAMILLES *

Inclure au moins cing photos des familles bénéficiares

Ajouter un nouveau fichier

Un nombre illimité de fichiers peuvent étre transférés dans
ce champ.

Limité a 5 Mo.

Types autorisés : png gif jpg jpes.

AUTRES MATERIAUX OU DOCUMENTS
QUE VOUS SOUHAITEZ AJOUTER

Ajouter un nouveau fichier

Un nombre illimité de fichiers peuvent étre transférés dans
ce champ.

Limité a 5 Mo.

Types autorisés : pdf doc docx ppt pptx jpg jpeg png.
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