Orthophonie et

Audiologie Canada

La communication a coeur

TROUSSE DE DEMANDE
DE BOURSE D’ETUDES

BOURSE POUR LES ASSOCIES ETUDIANTS
AIDES EN SANTE DE LA COMMUNICATION

Les demandes doivent nous parvenir au plus tard le 1°" février 2021

750 $ - Bourse pour les associés étudiants aides
en santé de lacommunication d’'OAC

OAC reconnait que les étudiants sont un volet crucial de notre
membriété et qu'ils sont I'avenir des professions que nous
représentons. Dans le cadre de notre engagement continu
aappuyer les associés étudiants dans leur poursuite de
devenir des aides en santé de la communication, le Conseil
d’administration d’'OAC a créé une bourse annuelle d'une
valeurde 750 $.

CRITERES D’ADMISSIBILITE

On évalue les candidats a la lumiére des
aspects suivants:

 unrelevé de note officiel
e une recommandation du corps professoral

» unedissertation (y compris les principaux points énumérés
dans la fiche précisant le sujet de la dissertation)

Les candidats doivent étre:
« citoyens canadiens ou résidents permanents du Canada;
» associé étudiant aide en santé de la communication d’'OAC;

e étudiant a temps plein inscrit a un programme d'études officiel
alintention des aides en santé de la communication.

Les candidats doivent présenter:

» unrelevé de notes (les copies numérique sont acceptées®).
Pour ceux qui en sont inscrits dans un programme d’un
an, veuillez fournir le relevé du premier semestre (*OAC se
réserve le droit de demander un relevé de notes officiel s'il
le juge nécessaire).

e une recommandation (au moyen du formulaire fourni dans
la trousse de demande). Le formulaire de recommandation
doit étre courriellé directement de votre répondant a
membership@sac-oac.ca.

» Une bréeve dissertation (d’au plus 800 mots) a propos des
aspects suivants::

> votreintérét pour le domaine des troubles de la
communication;

> vos forces personnelles que vous contribuerez a ce
parcours professionnel;

> votre travail bénévole accomplijusqu’a maintenant
dans n'importe quel domaine. Veuillez indiquer sile
travail bénévole était dans le domaine des troubles de
communication. (Pour de plus amples détails sur la
dissertation, cliquezici.)

Renseignements généraux:

» Les candidats seront avisés par courriel de I'état des
demandes de bourses.

 Veuillez aviser OAC de tout changement a I'adresse de
messagerie fournie dans le formulaire de demande.

« |lIfaut fournir, sur demande, une preuve de citoyenneté
canadienne ou de statut de résident permanent et un
numéro d’assurance sociale (pour la production d’'un
relevé T4).

e Le nom, université ou collége et province ou territoire
du récipiendaire peuvent étre mentionnés dans les
publications d’'OAC.

» Tous les boursiers recevront unrelevé T4A en 2021.

Questions et Réponses
1. Quelleestlavaleurdelabourse? 750 $.

2. Quelle est la date limite pour présenter une demande?
Le 1erfévrier 2021.

3. Est-ilacceptable d'inclure les formulaires d’évaluation
des recommendations dans ma trousse? Non. Il faut
que les formulaires soient courriellés par votre
recommandeur 3 membership@sac-oac.ca directement.

4. Puis-je présenter une photocopie ou une version
numérisée de mes relevés de notes officiels? Oui, mais
OAC seréserve le droit de demander un relevé de notes
officiel s’il le juge nécessaire.

5.  Mademande sera-t-elle acceptée sielle porte un cachet de la
poste du 1¢"février au plus tard? Non. Le bureau d’OAC doit
recevoir votre trousse de demande diiment remplie au
plus tard le 1¢ février 2021.

6. Quandlabourse sera-t-elle attribuée? Au printemps 2021.
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FORMULAIRE DE DEMANDE DE BOURSE D’ETUDES D'OAC
1ER FEVRIER 2021

Coordonnées

Prénom: Nom de famille :

Adresse postale: Ville:

Province: Code postal : Numéro de téléphone : ( ) -

Adresse courriel : Numéro d'OAC:

Etudes

Université ou collége actuelle :

Programme:

Année(s) du programme achevée(s) :

Participation a des activités bénévoles

Endroit(s):

Nombre total d’heures:

Est-ce que cette participation faisait partie des exigences obligatoires de votre programme? Oui Non

Renseignements sur le candidat ou la candidate

Population d’intérét : (veuillez cocher seulement celles desquelles vous répondez aux critéres particuliers)

Nourrissons (0-1) Enfants d’age préscolaire (2-4) Enfants d’age scolaire (5-17)

Adultes (18-64) Clientéle gériatrique (65+)
Etes-vous actuellement inscrit(e) auprés d’une université ou collége canadienne? Oui Non
Avez-vous déja regu une bourse d’'OAC? Oui Non

Veuillez remplir le formulaire de demande et présenter toute la documentation a I’'appui requise d’ici
le 1e" février 2021.

Expédiezletouta:

Speech-Language & Audiology Canada | Orthophonie et Audiologie Canada
1000-1rue Nicholas St. Ottawa, ON KIN 7B7
613.716.9222 | Email / Courriel : membership@sac-oac.ca
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