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FORMULAIRE DE DEMANDE DE BOURSE 

1. INFORMATIONS PERSONNELLES

Nom : 

Nom : __________________ Prénom : __________________   

H :      F :    

Adresse du domicile : 

N° : ________  Rue : _______________________ app : _____ 

Ville : _______________ Province : ______ Code postal : ________ 

Tél. résidence : (       )        -              Autre : (       )        -      

Courriel : ________________________________________ 

Date de naissance : 

An : _____ Mois : _____ Jour : _____ 

Citoyenneté : 

Citoyenneté canadienne      

Résidence permanente   

2. DOSSIER SCOLAIRE

Université fréquentée : 

Nom de l’établissement : _______________________________ 

Nom du programme : __________________________________ 

Date d’inscription à la maîtrise : __________________________ 
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FORMULAIRE DE DEMANDE DE BOURSE 

3. DOCUMENTATION COMPLÉMENTAIRE

Veuillez joindre les documents suivants afin de compléter votre candidature. 

  Curriculum vitae académique 

  Description du projet de recherche 

  Relevés de notes officiels des 1eret 2e cycles 

  Lettres de recommandation (2) 

4. SIGNATURE ET AUTORISATION

J’atteste que tous les documents et informations présents dans la demande sont 

complets et exacts. Je m’engage également à rendre compte de mes résultats de 

recherche au CORIM à la fin de mon stage. 

____________________________________________ 

Signature du demandeur 

__________________       ______________________________ 
Date de signature          Lieu de signature (Ville) 
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