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ÉVALUATION DU DIRECTEUR DE RECHERCHE OU DE PROGRAMME 
à soumettre au plus tard par le 31 mai  

 

Nom du boursier  ____________________________________________________________ 

Établissement d'enseignement  __________________________________________________ 

Nom du directeur  ___________________________________________________________ 
 

 

AU DIRECTEUR DE RECHERCHE OU DE PROGRAMME 
 

Veuillez formuler vos commentaires sur la progression des études et des travaux de recherche du boursier, 
son adaptation et son intégration au  milieu. Votre évaluation doit être envoyée sous pli séparé à l'adresse 
indiquée au bas du formulaire. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Le récipiendaire d'une bourse de la Francophonie n’est pas autorisé d’accepter une autre bourse, 
un contrat de travail ou un soutien financier sans en avoir eu l’autorisation préalable du PCBF. 

 
 

Le boursier a-t-il touché une somme d’argent autre que sa bourse à la session d'automne?      Oui   Non   
 
 

Le boursier a-t-il touché une somme d’argent autre que sa bourse  à la session d'hiver?      Oui    Non   
 
 

Le boursier a-t-il touché une somme d’argent autre que sa bourse  à la session du printemps? Oui   Non   
 
 

 
___________________________________________________________ __________________________ 

Signature du directeur de recherche  ou de programme                Date (jour/mois/année) 
 

 
PCBF 
600 – 350 rue Albert, 

 Ottawa, ON  K1R 1B1 
 Téléphone : (613) 563-1236 
 Télécopieur : (613) 563-9745  


