
 Commission du cinéma et de l’enregistrement sonore

  PROGRAMME DE FORMATION AUX TECHNIQUES
       DU CINÉMA — DEMANDE D’AIDE FINANCIÈRE

Veuillez répondre aux questions suivantes de la façon la plus complète possible. Vous pouvez remettre un brouillon à la
Commission du cinéma et de l’enregistrement sonore et celle-ci révisera votre demande pour s’assurer qu’elle est bien
remplie.

Nom du demandeur1 ______________________________________________ Courriel__________________________

Adresse ______________________________________________________ Code postal_________________________

Téléphone ___________________________ Numéro de carte d’assurance-santé_______________________________

Résident du Yukon           Oui       Non
(Nota – Le demandeur doit avoir la citoyenneté canadienne ou le statut de résident permanent du Canada et doit vivre au
Yukon depuis au moins 12 mois consécutifs pour être considéré comme un résident du Yukon.)

Expérience et formation préalables dans le domaine du cinéma : (Veuillez joindre votre curriculum vitæ)

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

Description du programme de formation : (Veuillez joindre une copie de la description officielle du programme et du
certificat d’acceptation attestant que vous êtes bien inscrit à ce programme)

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

Date du programme de formation (début et fin) : __________________________________________________________

Établissement d’enseignement : _______________________________________________________________________
(Si la formation est offerte par un mentor, veuillez joindre le curriculum vitæ de ce dernier)

Expliquez de quelle manière ce programme de formation vous permettra de développer vos compétences et votre
carrière :

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

Veuillez joindre un budget indiquant le total des frais relatifs à votre programme de formation, y compris les droits de
scolarité ainsi que le coût des manuels et de toute autre fourniture requise au poste budgétaire approprié, et expliquer en
détail ces chiffres (p. ex. manuel de formation).

Envoyez votre demande dûment remplie à l’adresse suivante : Commission du cinéma et de l’enregistrement sonore
Ministère du Développement économique
C.P. 2703, Whitehorse (Yukon) Y1A 2C6

Tél. : 867-667-5400    Téléc. : 867-393-7040

YG(4934FQ)F1 Rev. 04/2009

1Dans le présent document, les expressions désignant des personnes visent à la fois les hommes et les femmes.
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