
Annexe I – FORMULAIRE DE CANDIDATURE 
 

Formulaire de manifestation d’intérêt 

Pour participer aux activités pilotes de MEDinCHAMBERS 

LCA/MFA 
 

1. Vérification d’éligibilité 
Veuillez confirmer les conditions d’éligibilité suivantes : 

● Statut de l’entreprise :  

☐ Micro  ☐ Petite  ☐ Moyenne 

● Pays et région d’opération :  

 

● Secteur (chaîne de valeur TCLF) :  

☐ Textiles  ☐ habillement  ☐ Cuir  ☐ Chaussure   

● Statut opérationnel actif :  

☐ Oui  ☐ Non 

● Conformité aux réglementations nationales et européennes 

(environnement, travail, sécurité) :  

☐ Oui  ☐ Non 

 

2. Informations de base sur l’entreprise 
● Dénomination légale de l’entreprise :  

● Adresse :  

● Site web ou réseaux sociaux (optionnel) :  

● Personne contacte (nom, fonction) :  

● Email et numéro de téléphone :  

● Brève description de l’entreprise et de ses principales activités 

(max. 150 mots) :  

Veuillez décrire précisément le type de vêtement que l’entreprise produit ainsi 

que les matériaux utilisés. Des matériaux recyclables sont-ils utilisés dans les 

vêtements, tel que le coton recyclé ? Si oui, en quelle proportion pour chaque 

vêtement.  

 

3. Motivation & Pertinence 

● Pourquoi votre entreprise souhaite-t-elle participer au pilote 

ACV/AFM  

 

 



● Quels défis ou priorités en matière de durabilité votre 

entreprise rencontre-t-elle actuellement ?  

 

 

● Comment pensez-vous que le pilote pourra soutenir les objectifs 

de votre entreprise ?  

 

 

 

4. Capacité & Engagement 

● Votre entreprise possède-t-elle des certifications 

environnementales 

Si oui, veuillez préciser :  

 

 

 

●  Votre entreprise utilise-t-elle des systèmes numériques de 

documentations ou de gestions ? 

Si oui, veuillez préciser (par exemple : ERP, PLM, systèmes 

d’inventaire numérique) 

 

 

● Votre compagnie peut-elle fournir les données opérationnelles 

nécessaires à l’évaluation ACV/AFM? 

☐ Oui  ☐ Non  ☐ Partiellement (veuillez expliquer)  

● Votre entreprise désignera-t-elle du personnel pour collaborer 

avec l’équipe du projet ?  

☐ Oui  ☐ Non 

● Veuillez fournir les détails d’au moins une personne pour 

communiquer et collaborer avec l’équipe. 

La ou les personnes désignées communiqueront avec l’équipe du 

projet, participeront aux activités, fourniront les données pour le 

ACV et assureront la continuité à toutes les étapes du projet. Il est 

fortement recommandé qu’au moins l’une d’entre elles soit membre 

de la direction de l’entreprise et ait l’autorité nécessaire pour 

mobiliser d’autres employés. 

 

Prénom Nom Fonction Email Téléphone 

     

     

 

● Participation au bootcamp 



Pendant un bootcamp d’une semaine (Barcelone, Septembre 2026), 

les opérateurs TCLF sélectionnés seront formés à comprendre les 

modèles d’affaires verts TCLF, à mettre en œuvre une nouvelle 

gouvernance verte dans leur production ainsi qu’à diffuser ces 

pratiques auprès d’autres acteurs.  

☐ Oui  ☐ Non 

 

● Veuillez indiquer toutes contraintes ou considérations dont 

nous devrions tenir compte :  

 

 

 

 

 

5. Publication des données 

● Consentement pour le traitement des données conformément 

au RGPD :  

☐ Je confirme que les informations fournies peuvent être traitées et 

utilisées aux fins d’évaluer cette expression d’intérêt ainsi que pour 

les rapports livrables associés.  

 

● Publication : 

 ☐ Je comprends que les informations désagrégées (données brutes) 

fournies pat l’entreprise, ainsi que les résultats dérivés de ces 

données, seront publiées dans le cadre des activités de 

communication du projet. 

 

Je consens à la publication des données brutes de l’entreprise et 

des résultats associés (choisir une seule option) : 

☐ avec le nom de la compagnie 

☐ sous forme anonyme 

 

 

 

6. Déclaration Finale 

☐ Je déclare que les informations fournies dans cette manifestation 

d’intérêt sont exactes et complètes. 

☐ Je confirme avoir lu et compris l’appel à manifestation d’intérêt et 

accepter les conditions de participation si je suis sélectionné(e). 

 



 

 

 

Nom et fonction :  

Date :  

Signature (digitale ou écrite) :  

 


