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FORMULAIRE DE CANDIDATURE POUR L’EQUIPE DES EXPERTS SUR LES FRONTIÈRES DU PFUA

[bookmark: _Hlk529267968]Remarque: Seulement les demandes dûment complétées seront prises en compte. Veuillez ne laisser aucune question sans réponse, écrivez plutôt «sans objet» si tel est le cas. Veuillez être aussi bref et précis que possible. 

Informations personnels
Titre:			Cliquez ici pour ajouter du texte.
Prénom:		Cliquez ici pour ajouter du texte.
Nom de famille:		Cliquez ici pour ajouter du texte.
Nationalité:		Cliquez ici pour ajouter du texte.
Adresse:		Cliquez ici pour ajouter du texte.
Numéro de téléphone:	Cliquez ici pour ajouter du texte.
Adresse e-mail:		Cliquez ici pour ajouter du texte.

Domaine d’expertise: 
☐ Délimitation							☐ Démarcation	
☐ Délimitation de frontières terrestres				☐ Ingénierie Géomètre
☐ Délimitation de frontières fluviales		 		☐ Photogr./ imagerie aérienne
☐ Délimitation de frontières lacustres				☐ Sensibilisation des populations
☐ Délimitation de frontières maritimes		               ☐ Autre: Cliquez ici pour ajouter du texte.
☐ Résolution de Différends frontaliers
☐ Approche judiciaire
☐ Approche politique et diplomatique
☐ Autre: Cliquez ici pour ajouter du texte.
					
☐ Coopération 	transfrontalière					☐ Lister toute autre compétence
	☐ Gestion intégrée des frontières			      ☐  Cliquez ici pour ajouter du texte.
	☐   Loi de la coopération transfrontalière		      ☐  Cliquez ici pour ajouter du texte.
☐ Mobilisation de ressources pour la coop. transfr.	      ☐  Cliquez ici pour ajouter du texte.
	☐ Création structures de coopération transfrontalière	      ☐  Cliquez ici pour ajouter du texte.
☐ Décentralisation 

 Années d’expérience de travail: 
☐ < 5 années		☐ 5-10 années		☐ > 10 années

Éducation et formation 
[bookmark: _Hlk529269150]Collège / Université:		Cliquez ici pour ajouter du texte.
Diplôme obtenu: 		Cliquez ici pour ajouter du texte.

Formation supplémentaire: 	Cliquez ici pour ajouter du texte.

Laquelle des langues officielles suivantes de l’UA parlez-vous/écrivez-vous couramment?
☐ Anglais				☐ Arabe							
☐ Français				☐ Autre: Cliquez ici pour ajouter du texte.
☐ Portugais

Expérience professionnelle
Avez-vous actuellement un emploi? ☐ Oui	☐ Non
Si oui, pouvons-nous contacter votre employeur actuel? ☐ Oui	☐ Non

Nom de l’employeur le plus récent / actuel:	Cliquez ici pour ajouter du texte.
Nom du superviseur le plus récent / actuel: 	Cliquez ici pour ajouter du texte.
Adresse:					Cliquez ici pour ajouter du texte.
Numéro de téléphone:				Cliquez ici pour ajouter du texte.
Adresse e-mail:					Cliquez ici pour ajouter du texte.
Poste et responsabilités:			Cliquez ici pour ajouter du texte.
Durée de l’emploi (incl. dates):			Cliquez ici pour ajouter du texte.

Référence(s)
Veuillez énumérer ci-dessous au moins une personne qui a eu connaissance de votre performance au cours des trois dernières années. Veuillez inclure uniquement des références professionnelles.

Prénom et nom:		Cliquez ici pour ajouter du texte.
Adresse:			Cliquez ici pour ajouter du texte.
Numéro de téléphone:		Cliquez ici pour ajouter du texte.
Adresse e-mail:			Cliquez ici pour ajouter du texte.
Relation:			Cliquez ici pour ajouter du texte.








Déclaration
Je déclare par la présente que les informations continues dans cette application sont vraies et complètes. Je comprends que de fausses informations peuvent être un motif de ne pas être inclus ou d’être exclu dans l’équipe des experts. J’autorise la vérification de toute information énumérée ci-dessus. 

Je comprends également que l’acceptation dans l’équipe des experts sur les frontières ne se traduira pas automatiquement par un placement en tant que consultant.

Prénom et nom:	Cliquez ici pour ajouter du texte.

Lieu, Date:		Cliquez ici pour ajouter du texte.


-----------------------------
Signature

Remarque: 
Veuillez joindre votre CV (3 pages maximum), une lettre de motivation (1 page maximum), la référence de votre dernier employeur et votre dernier diplôme universitaire au présent formulaire de candidature. 

Veuillez fusionner tous les documents en un seul document PDF et l’envoyer à l’adresse: aubp@africa-union.org.
Déclaration de protection des données 

La protection des données à caractère personnel étant importante pour l'Union Aricaine (UA), nous partageons par la présente les données à caractère personnel que nous conservons et à quoi elles servent.

· CV et autres données personnelles: nom, pays de résidence et nationalité, expertise professionnelle et technique, adresse e-mail, numéro de téléphone, employeur actuel et position. Ces informations seront extraites des CV et sauvegardées sur des serveurs de l’UA.

· Les données ne seront utilisées que dans le but du placement des missions de conseil.

· L’UA sécurise les données par des méthodes techniques et organisationnelles appropriées contre toute falsification, tout dommage, toute perte et tout accès intentionnel ou non intentionnel par des personnes non autorisées. L'accès aux données personnelles est limité à ces employés de l'UA, qui doivent traiter ces données pour les raisons susmentionnées et qui les traitent correctement et de manière confidentielle.

· L’UA est en droit de transmettre les données des consultants aux États membres, les communautés économiques régionales et les partenaires directs du projet dans le cadre de l'objectif susmentionné.

· Les données seront uniquement utilisées aux fins décrites dans cette déclaration ; toute autre utilisation dépend d'une déclaration de consentement renouvelée.

· Le déclarant a le droit de poser des questions sur ses données personnelles, de faire rectifier ces données si nécessaire ou d'exiger la suppression de ces données. Dans ce cas, les données seront supprimées. La permission accordée d'utiliser les données personnelles peut être retirée à tout moment. 

La révocation devrait être adressée par courrier électronique à: aubp@africa-union.org.

Déclaration de consentement

J'accepte que mes données personnelles soient sauvegardées par l'UA et puissent être consultées et traitées par les employés de l'UA dans le cadre du placement de missions de conseil. Cette autorisation reste valable 3 ans après la signature, même si aucun placement n'a été effectué.

Prénom et nom:	Cliquez ici pour ajouter du texte.

Lieu, Date:		Cliquez ici pour ajouter du texte.

☐ Oui, je suis d’accord avec la déclaration ci-dessus. 


-----------------------------
Signature
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