AN

DEMANDE D’AIDE FINANCIERE 2023-24

Toute demande d'aide financiére est traitée avec justice et équité eu égard aux sommes
disponibles et a la capacité de payer des familles qui formulent une requéte

I IDENTIFICATION
a) Nom de I'éléve :
Adresse :
Date de naissance : Tél. :

b) Nom du peére :

Statut social : Profession :

Courriel :

Employeur (nom) :

c) Nom de la mére :

Statut social : Profession :

Courriel :

Employeur (nom):

d) Nom du tuteur (s'il y a lieu) :

Occupation :

Employeur (nom, adresse et numéro de téléphone):

e) Nombre d’enfants dans la famille :




Enfants a la charge des parents, y compris I'éléve nommé plus haut

A ] Degré
Prénom Age Ecole (s'il y a lieu) scolaire en
2023-24
] DOSSIER SCOLAIRE ) ]
SVP REMETTRE LA COPIE DES BULLETINS DES DEUX DERNIERES ANNEES
Etablissement fréquenté actuellement :
Adresse :
Téléphone :
]| RENSEIGNEMENTS
a) Salaire du pere avant toute déduction : $ de la meére : $
b) Autres revenus :
placement : $ loyers : $
allocations familiales : $ allocations sociales $
pension alimentaire : $ rentes : $ autres: $

c) Avez-vous déja obtenu une (des) bourse (s) pour le candidat ?

oui O Non [ si oui, montant ? En quelle année ?

d) Etes-vous locataire ou propriétaire ?

e) Recevez-vous une aide financiére autre que celle que vous demandez présentement ? Si
oui, expliquez.

f) Quel montant demandez-vous comme aide ?

PRIERE DE REMETTRE LA COPIE DES AVIS DE COTISATION (FEDERAL ET PROVINCIAL) DE LA
DERNIERE ANNEE.



v EXPLICATIONS DE LA DEMANDE

Pouvez-vous exposer briévement et avec clarté les raisons qui vous obligent a demander une
aide financiére pour votre enfant.

Cette demande n’est valable que pour une année scolaire. S’il y a lieu, il est possible de la
renouveler. Toutefois, la réponse peut varier d’'apreés les critéres de sélection fixés, les
montants amassés a chaque année et le nombre de demandes recues.

Je déclare que les renseignements fournis dans ce formulaire et dans les documents joints dont je suis
I'auteur sont véridiques, exacts et complets et que les attestations jointes proviennent officiellement
des autorités qui doivent les émettre. Je consens a ce que le comité d'allocation des bourses vérifie, s'il
le juge nécessaire, le montant de mes revenus aupres de mon (mes) employeur (s), des personnes et
autres organismes concernés, et j'autorise ce (ces) dernier (s) a lui fournir lesdits renseignements. Je
reconnais que cette déclaration a la méme force et le méme effet que si elle était faite sous serment en
conformité de la Loi de la preuve au Canada.

Signature du pére, de la mere ou du tuteur :

Date :

LES RENSEIGNEMENTS FOURNIS DEMEURERONT STRICTEMENT CONFIDENTIELS.




