AUTORISATION ET DECLARATION / AUTHORIZATION AND DECLARATION

|:| Je, , comprends gu’il est de ma responsabilité en tant que stagiaire
de formation ou de recherche d’étre couvert(e) par une assurance médicale de base et
accident pendant la durée de mon séjour de recherche a I'Université de Montréal. De plus, je
comprends que je ne suis couvert(e) par aucun plan d’assurance santé de I'Université de
Montréal et que je dois donc prendre les arrangements nécessaires pour un contrat
d’assurance santé personnel avant ou a mon arrivée a l'université de Montréal.
[, , understand that it is my responsibility as a training or research
intern to have basic medical insurance coverage during my stay at Université de Montréal. |
further understand that | am not eligible for coverage under the Université de Montréal Health
Insurance Plan and that | must make my own arrangements prior to my arrival at Université
de Montréal.

|:| J'autorise I'Université de Montréal a transmettre les renseignements me concernant qui lui
sont demandés par voie de subpoena. J'autorise, s’il y a lieu, le ministére des Relations avec
les citoyens et de I'immigration a transmettre a I'Université de Montréal confirmation de la
délivrance d'un certificat d’acceptation du Québec a mon nom. J'ai pris connaissance des
instructions qui accompagnent le formulaire de demande d’admission en ligne. Je déclare
gu’a ma connaissance les renseignements donnés dans le formulaire sont exacts et
complets. Je reconnais que toute déclaration mensongére ou que toute omission de donner
un renseignement exigible dans un document relatif a mon admission ou a mon inscription,
me rendent passible d’expulsion / | authorize the Université de Montréal to give information
requested by summons on me. If applicable, | authorize the Ministére des Relations avec les
citoyens et de I'immigration to transfer to the Université de Montréal, on my behalf, the
confirmation of the deliverance of the Quebec certificate of acceptance | have read the
instructions provided with the online application form. | also certify that to the best of my
knowledge all the information provided is correct and complete. | acknowledge that any false
declaration or omission of giving relevant information in a document related to my admission
or my registration may result in revoking my admission or registration to the University.

Signature du candidat / (pere, meére ou tuteur si le candidat est mineur Date (JJ/ MM / AAAA |
Signature of Applicant dans son pays d’origine) / (father, mother or DD /MM/ YYYY)

legal guardian if the applicant is a minor in his

country)
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PIECES REQUISES A JOINDRE POUR LA DEMANDE D'ADMISSION

Pour votre premiére inscription, le dossier complet de la demande d'admission doit comporter les documents
suivants (présenter les originaux ou des copies certifiées conformes) :

e Documents d’identité :

[] certificat de naissance

e Documents d’'immigration :

|:| Citoyens canadiens nés a |'étranger : passeport et carte/certificat de citoyenneté;
|:| Résidents permanents : passeport et carte de résident permanent;
|:| Stagiaires de formation ou de recherche internationaux : passeport (copie certifiée conforme

a l'original ainsi que la traduction francaise ou anglaise si nécessaire);

e Autres documents :

|:| Une preuve d'inscription dans un programme d’études universitaire (attestation d’'inscription
ou certificat de scolarité) pour I'année universitaire en cours;

D Relevé de notes de la derniére année d’'études universitaire;

|:| Lettre d’invitation du superviseur de I'UdeM;

[] Le formulaire « Autorisation et déclaration » rempli et signé.

Documents additionnels pour les stagiaires de formation ou de recherche internationaux, (a fournir a

votre arrivée a I'UdeM):

|:| Le permis de travail (les démarches pour le permis de travail peuvent prendre 3 a 6 mois);

Pour le renouvellement de I'inscription, le dossier doit comporter les documents suivants :

[] Lettre d'invitation du superviseur de 'UdeM

e Documents additionnels pour les stagiaires de formation ou de recherche internationaux :

|:| Permis de travail valide pour la nouvelle période d’'inscription ou le recu de dépét de la demande de
renouvellement du permis de travail délivré par Immigration, Réfugiées et Citoyenneté Canada,;

|:| Documents d'immigration valides pour la nouvelle période du stage, le cas échéant
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