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FORMULAIRE — Bourse d’études « Fonds ACF — Jeux du Canada »

DEMANDE D’AIDE FINANCIERE

A. RENSEIGNEMENTS PERSONNELS

()m. Nom de famille : Prénom et initiales :

( ) Mme

() Mile

Numéro d’assurance sociale :

Date de naissance : \ Citoyenneté :

Depuis combien d’années vivez-vous en Saskatchewan ?

Adresse postale au complet : Numeéro de téléphone :
Adresse permanente (si elle est différente de la précédente) : Numeéro de téléphone :

Lieu de travail et téléphone (s’il y a lieu) :

B. ETUDES TERMINEES

1) Primaires Ecole :

Détails :

1) Secondaires : Ecole:

Détails :

2) Universitaires : | Années terminées :

Date d’obtention du ou des dipléme(s) obtenu(s) (s’il y a lieu)

Nom, localité et faculté de I'Université pour ces années terminées :

3) Autres études : (cocher) Générales () Commerciales () Techniques ()

Nom de l'institution, nombre d’années terminées avec succes et détail des cours : (ajouter une feuille si
'espace est insuffisant)
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C. ETUDES A ENTREPRENDRE

Nom de l'institution et faculté :

Lieu :

Cours prévus ou a terminer ainsi que la langue d’instruction de chacun : (soyez spécifique !)

Diplbme(s) prévu( s) et date d’obtention :

D. AUTRES ELEMENTS IMPORTANTS A JOINDRE A LA DEMANDE

1. Lettres de recommandation de deux personnes (exemple: curé, professeur, employeur ou autre
personne respectée et bien connue) avec lesquelles vous n’avez aucun lien de parenté.

2. Lettre de motivation expliquant la facon dont le frangais ou la culture francophone contribue a
votre succes dans votre domaine et tout autre renseignement personnel qui pourrait aider le comité a
mieux évaluer la demande selon les critéres de sélection. (Exemple : plans d’avenir a court, moyen
et long termes).

3. Curriculum vitae et dernier relevé de notes.

E. ATTESTATION

J'atteste que les déclarations fournies dans la présente sont, a ma connaissance, complétes et
exactes Je reconnais que la demande peut étre rejetée si 'une de ces déclarations est fausse.

Le 20 X

(Date) Signature du candidat ou de la candidate

Priere d’envoyer le formulaire dment rempli a 'adresse suivante :
Fondation fransaskoise
3850, rue Hillsdale, bureau 230
Regina (Saskatchewan) S4S 7J5

Ou le transmettre avec les annexes par télécopieur au (306) 757-4322

Date limite de réception des demandes: le 31 mai de I’année en cours.




