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Formulaire de demande d’admission 
 

Direction de recherche 

IDENTIFICATION DE L’ÉTUDIANT.E 

Nom : ____________________________________________________________________________________ 

Prénom : _________________________________________________________________________________ 

Code permanent : _________________________________________________________________________ 

Type de cheminement pour les études doctorales :    Temps complet  

   Temps partiel  

ACCEPTATION DE SUPERVISER L’ÉTUDIANT.E 
À votre avis, la personne étudiante sera-t-
prévus? Décrivez, les raisons qui vous ont amené 

s à communiquer ou à interagir avec vous. 
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______________________________________________________________________________________________________________ 
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__________________________________________________________________________________________ 

 

J’accepte de superviser la personne étudiante. 
 

 :____________________________________________________________ 

 : _________________________________________________________________ 

Date : ____________________________________________________________________________________ 
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