ands de recherche

Chercheurs-boursiers cliniciens et chercheuses-boursieres cliniciennes
CC-2025 - Demande

Q ébec ﬂ - Formulaire du répondant 2025

Nom :
Numéro du dossier : 340225

| dentification

Identification de la personnerépondante

La personne répondante doit transmettre sa lettre de recommandation au FRQS avant la date limite de I'établissement inscrite ala page « En tant que répondant ou
répondante » dans la colonne « Date limite de |'établissement ». /

Courriel de la personne répondante / User
account

Nom

Identification de la personne candidate

Cesinformations sont affichées atitre informatif et proviennent du formulaire de demande de la personne candidate.

t che eIes—bErsiéres cliniciennes

Nom du candidat(e)

Nom du programme Cherche

HNEORMATION
SEULEMENT
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Chercheurs-boursiers cliniciens et chercheuses-boursieres cliniciennes CC-2025 - Demande

Nom : Numéro du dossier : 340225

L ettre de recommandation

Attacher ici votre |ettre de recommandation.

Un document en format PDF de deux (2) pages (format 8 1/2 x 11) est permis. Lataille du document ne doit pas excéder 2 Mo.

Nom du fichier Type de document Date Taille (Ko)

POUR
INFORMATION
SEULEMENT
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Chercheurs-boursiers cliniciens et chercheuses-boursieres cliniciennes CC-2025 - Demande

Nom : Numéro du dossier : 340225

Transmission

SIGNATURE DU REPONDANT OU DE LA REPONDANTE

Le Fonds est assujetti alaLoi sur I’ acces aux documents des organismes publics et sur la protection des renseignements personnels (RLRQ, ¢. A-2.1). Conformément a
cetteloi, la personne candidate peut avoir acces, sur demande, aux renseignements personnel s contenus dans son dossier et qui la concernent, ce qui inclut lalettre de

recommandation.

Par conséquent, je comprends que si je ne souhaite pas que |a lettre de recommandation soit transmise ala personne candidate, la seule option possible est que je I’
informe immédiatement qu'elle doit se trouver un autre répondant ou répondante.

J'accepte . Oui
_'Non

Instructions  Etape 1: Valider latransmission de votre formulaire afin de vous assurer que toutes |es informations requises ont
bien été compl étées.
Etape 2:
NOTE |
modifical s

INFORMATION
SEULEMENT

imite del'établissement.
finitive. Aprés avoir transmis votre formulaire, aucune
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