
 

 

  

Votre demande de bourse doit être reçue à l’adresse suivante au plus tard le 31 mai 
Envoyer à : Programme de bourses de MADD Canada   

2010 Winston Park Drive, bureau 500, Oakville, ON L6H 5R7 
Téléphone: (905) 829-8805 ou sans frais (800) 665-6233  

Fax: (905) 829-8860   Courriel: info@madd.ca   Site internet: www.madd.ca 
 

Programme de bourses d’études de MADD Canada   
MADD Canada est un organisme de bienfaisance national dédié à mettre fin à la conduite avec facultés 

affaiblies et à venir en aide aux victimes de ce crime violent.    
  

Une (1) bourse d’études de 8 000 $ sera accordée à la mémoire de Louise Joanne Twerdy (voir les détails plus 
bas) au candidat qui obtiendra le pointage le plus élevé.  Des bourses additionnelles de 4 000 $ peuvent 
également être accordées.   
 

VEUILLEZ LIRE LES CRITÈRES D’ÉLIGIBILITÉ AVEC ATTENTION AVANT DE SOUMETTRE VOTRE CANDIDATURE. 

Critères: Le programme de bourses d’études de MADD Canada vise les étudiants ayant la citoyenneté 

canadienne qui ont été blessés ou dont un parent (ou un tuteur légal), un frère ou une sœur a été tué ou 
sérieusement blessé suite à une collision attribuable à la conduite avec facultés affaiblies et qui sont enrôlés à 
temps complet dans un programme d’études postsecondaires reconnu par leur ministère de l’éducation. Les 
blessures subies doivent être importantes et avoir un impact majeur sur la vie du candidat. Une preuve des 
blessures et du lien avec la conduite avec facultés affaiblies sera exigée. Les étudiants qui ont déjà reçu une 
bourse de MADD Canada ne sont pas éligible à une seconde bourse. 
 

La bourse du leadership Louise Joanne Twerdy - 8 000 $ 
 

Louise Joanne Twerdy (26 juillet 1967 – 11 octobre 2014) a été une voix empreinte de compassion pour les 

victimes et les survivants de la conduite avec facultés affaiblies et une leader dont la ténacité a été 
déterminante dans de nombreux changements législatifs touchant la problématique de la conduite avec 
facultés affaiblies au Canada, les pouvoirs accordés aux policiers et le système de justice pénale. Elle s’est jointe 
à MADD Canada en 1999 suite à la mort de son fils de 16 ans tué par un chauffard aux facultés affaiblies. Dans 
les années qui ont suivi la mort de Mike, Louise et son autre fils Erik ont tous les deux été blessés séparément 
dans des collisions attribuables à la conduite avec facultés affaiblies. En 2000, Louise a fondé la section MADD 
St. Paul, en Alberta, et en 2001, elle a été élue présidente nationale de MADD Canada. Après son mandat à la 
présidence, Louise a occupé le poste de directrice des services aux sections pour la région de l’Ouest canadien. 
Elle a soutenu les sections et groupes de leaders communautaires existants, a développé la présence de MADD 
Canada dans de nouvelles communautés, a fait la promotion de nouvelles initiatives en matière de lois ou de 
mise en application de nouvelles mesures et, plus important encore, elle s’est assurée que les victimes et les 
survivants de la conduite avec facultés affaiblies reçoivent le soutien dont ils ont besoin.  La bourse du 
leadership Louise Joanne Twerdy, d’un montant de 8 000 $, sera accordée annuellement à un étudiant qui, à 
l’instar de Louise Joanne Twerdy durant toute sa vie, démontre du leadership, de la détermination et la 
compassion.     
 

Date limite pour soumettre une candidature: le 31 mai de chaque année 
 

ASSUREZ-VOUS D’INCLURE TOUS LES DOCUMENTS REQUIS INDIQUÉS SUR LA LISTE CI-JOINTE.  
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Programme de bourses d’études de MADD Canada 
 

CONSIGNES À L’INTENTION DES CANDIDAT(E)S 
 
  

 Remplir les sections 1 à 6 de la demande. 
 

 Annexer de la documentation pertinente indiquant clairement que la collision était attribuable à la conduite 
avec facultés affaiblies. (Exemples de documents : rapport du coroner, rapport policier, articles de journaux, 
lettre de la police, d’un avocat, ou d’un autre intervenant communautaire au courant du dossier, etc.) 
 

 Si vous soumettez votre candidature par que vous, votre parent, tuteur, frère ou sœur avez subi des 
blessures traumatiques graves dans une collision attribuable à la conduite avec facultés affaiblies et que ces 
blessures ont eu un impact sérieux sur la vie de votre famille, veuillez fournir une preuve de ces blessures. 
(Exemples de documents : dossier médical, lettre de votre médecin, lettre de votre assureur ou avocat, lettre 
de votre employeur/institution d’enseignement, ou lettre d’un aide-soignant hors de la famille immédiate.) 
 

 Si votre nom de famille est différent de celui du membre de votre famille qui a été tué, veuillez fournir une 
preuve de votre lien de parenté. (Cette preuve peut être un certificat de naissance, un article de journal vous 
identifiant en tant qu’enfant, frère ou sœur de la personne décédée ou une lettre d’un professionnel de votre 
communauté qui connait bien votre famille. Ce professionnel peut être un policier, un membre du clergé, un 
comptable, un médecin ou un avocat; la lettre devrait être soumise sur leur papier à entête.)  
 

 Inclure une lettre (maximum de deux pages) décrivant l’impact qu’a eu la collision sur vous et votre famille. 
 

 Annexer votre relevé de notes le plus récent. Vous pouvez également inclure des relevés de notes antérieurs 
si vous le désirez. 
 

 Signer et dater le formulaire. 

 
Les demandes de bourse d’études de MADD Canada sont analysées par un comité de sélection incluant les membres du 
conseil d’administration national de MADD Canada, des professionnels de la communauté et des jeunes impliqués au 
sein de MADD Canada. Le comité de sélection évalue les demandes sur la base des impacts du décès ou des blessures 
sur le candidat/la candidate et sa famille, la performance académique, les besoins financiers, les projets à long terme et 
les objectifs, de même que les activités scolaires, communautaires et de bénévolat. Les étudiants qui auront reçu une 
bourse d’études ne sont pas éligibles pour une seconde bourse d’études.   
 

Les candidat(e)s seront avisé(e)s de la décision du comité de sélection le ou avant le 31 août.   
 

LES CANDIDATURES INCOMPLÈTES OU SOUMISES APRÈS LA DATE LIMITE NE SERONT PAS CONSIDÉRÉES ET SERONT 
RETOURNÉES AUX CANDIDATS. 

 
 

LES DEMANDES INCOMPLÈTES OU SOUMISES EN RETARD NE SERONT PAS CONSIDÉRÉES ET SERONT RETOURNÉES. 
Votre demande de bourse doit être reçue à l’adresse suivante au plus tard le 31 mai 

Envoyer à : Programme de bourses de MADD Canada   
2010 Winston Park Drive, bureau 500, Oakville, ON L6H 5R7 

Téléphone: (905) 829-8805 ou sans frais (800) 665-6233  
Fax: (905) 829-8860   Courriel: info@madd.ca   Site internet: www.madd.ca 
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PARTIE 1 - IDENTIFICATION 
 

Nom : ____________________________ Prénom : ___________________  Second prénom : __________________ 
 
Prénom usuel : _______________                        Date de naissance (MM/JJ/AAAA) : __________________________ 
 
Avez-vous déjà été accusé de conduite avec facultés affaiblies ?  Oui   Non  
 

Adresse postale/rue : ___________________________________________________________________________ 
 

Ville : _________________________________  Province : __________________ Code postal : ________________ 
 

Téléphone (maison) : (       )___________ Cellulaire : (      )__________ Courriel : ____________________________ 

 

PARTIE 2 – IMPACT SUR LA FAMILLE 
 

Nom du membre de la famille immédiate (mère, père, tuteur, frère ou sœur) tué dans une collision attribuable à la 
 

conduite avec facultés affaiblies : _______________________________________________________ 
 
Date du décès (MM/JJ/AAAA) : ______________________ 
 
Quel est son lien de parenté avec vous ?   Mère      Père      Tuteur       Frère        Sœur   
 

Si votre nom de famille est différent de celui du membre de votre famille qui a été tué ou blessé, veuillez 
fournir une preuve de votre lien de parenté. (Cette preuve peut être un certificat de naissance, un article 
de journal vous identifiant en tant qu’enfant, frère ou sœur de la personne décédée ou une lettre d’un 
professionnel de votre communauté qui connait bien votre famille. Ce professionnel peut être un policier, 
un membre du clergé, un comptable, un médecin ou un avocat; la lettre devrait être soumise sur leur papier 
à entête.)  
 

VOUS DEVEZ ANNEXER DE LA DOCUMENTATION INDIQUANT CLAIREMENT QUE LA COLLISION ÉTAIT 
ATTRIBUABLE À LA CONDUITE AVEC FACULTÉS AFFAIBLIES. Exemples de documents : rapport du coroner, rapport 
policier, articles de journaux, lettre de la police, d’un avocat, ou d’un autre intervenant communautaire au courant 
du dossier, etc. 
 

SI VOUS OU UN MEMBRE DE VOTRE FAMILLE AVEZ ÉTÉ BLESSÉ SUITE À LA COLLISION, VEUILLEZ FOURNIR UNE 
PREUVE DES BLESSURES.  Exemples de documents : dossier médical, lettre de votre médecin, lettre de votre 
assureur ou avocat, lettre de votre employeur/institution d’enseignement, ou lettre d’un aide-soignant hors de la 
famille immédiate. 
 

VEUILLEZ INCLURE UNE LETTRE (maximum de deux pages) DÉCRIVANT L’IMPACT QU’A EU LA COLLISION SUR 
VOUS ET VOTRE FAMILLE.   Veuillez décrire également l’impact émotif, physique et financier sur votre famille. 
 

Est-ce que vous ou votre famille avez été en contact avec une section ou un leader communautaire de MADD 
Canada?               Oui               Non   
 

Si oui, quelle section ou leader communautaire ?  __________________________________ 
 
Si non, est-ce que vous ou votre famille aimeriez recevoir des informations sur les services de soutien aux victimes 
offerts par MADD Canada ? Oui            Non   
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PARTIE 4 – BESOINS FINANCIERS 
 

Comment vos frais de scolarité seront-ils payés ?  Veuillez cocher toutes les cases qui s’appliquent. 
 
Emploi à temps partiel  Prêt étudiant   Parent/Membre de la famille   
 
Autre    _____________________________________________________________________________________ 
     Veuillez fournir les détails. 
 
Employeur présent / Ancien employeur : _________________________________________________________________________ 

 

Vous attendez-vous à recevoir une autre bourse ou avez-vous fait d’autres demandes ?  Oui    Non    

Si oui, veuillez indiquer le montant, quand et de quelle source:   

_____________________________________________________________________________________________ 

Où habiterez-vous durant vos études et quels sont  vos besoins en matière de transport?  

Maison familiale      Résidence pour étudiants       En colocation avec d’autres étudiants       

Maison/appartement personnel       Autre   Détails: _______________________________________________ 

Distance à parcourir chaque jour pour vous rendre à l’école:   ________________km. 

Si vous avez été blessé, avez-vous besoin d’aide ou d’un équipement spécial pour vous permettre d’assister à vos 
cours ou d’étudier? Si oui, veuillez les indiquer : _____________________________________________________ 

PARTIE 3 - ÉDUCATION 
 

Nom de l’école ou de l’établissement d’enseignement (actuel ou dernier) : ___________________________________________________ 
 

Adresse postale de l’école/rue : ______________________________________________________________________________________ 
 

Ville : _________________________________________    Province : ________________________  Code postal : _________________ __ 
 

Nom de la personne-ressource de l’école : ___________________________________________ Tél. : (      )__________________________ 
La personne-ressource identifiée doit être un enseignant, un conseiller en orientation, un directeur ou un doyen d’université. 
 

Fax de l’école : (      )_________________________________________  Courriel : ______________________________________________ 
 

Programmes à temps plein pour lesquels vous avez fait une demande d’admission : 
École/établissement Lieu Programme Frais de scolarité 
    

    

    

 

VEUILLEZ ANNEXER VOTRE RELEVÉ DE NOTES LE PLUS RÉCENT. VOUS POUVEZ ÉGALEMENT INCLURE 
DES RELEVÉS DE NOTES ANTÉRIEURS SI VOUS LE DÉSIREZ. 
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PARTIE 5 – ACTIVITÉS PARASCOLAIRES/COMMUNAUTAIRES ET OBJECTIFS À LONG TERME 
 

Veuillez indiquer jusqu’à trois de vos récentes activités parascolaires ou communautaires (sans compter le 
bénévolat).  
 
1) ________________________________________________ Dates : du  ______________ au  ________________ 
 
2) ________________________________________________ Dates : du  ______________ au  ________________ 
 
3) ________________________________________________  Dates : du  ______________ au  ________________ 
 
Pourquoi ces activités sont-elles importantes pour vous ? 
_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
Veuillez indiquer jusqu’à trois de vos activités bénévoles soit à l’école ou dans la communauté.  
 
1) ________________________________________________ Dates : du  ______________ au  ________________ 
 
2) ________________________________________________ Dates : du  ______________ au  ________________ 
 
3) ________________________________________________ Dates : du  ______________ au  ________________ 
 
Pourquoi ces activités bénévoles sont-elles importantes pour vous ? 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 
 
Autres activités, passe-temps, intérêts personnels : 
_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
Décrivez vos projets à long terme et vos objectifs de carrière :  
______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________ 

 
PARTIE  6 – AUTORISATION 
 

J’autorise, par la présente, toute école secondaire, université, établissement postsecondaire ou autre à divulguer 
tout renseignement comprenant, sans toutefois s’y limiter, les évaluations personnelles et relevés de notes au 
comité de sélection. Je comprends que ces documents ne me seront pas divulgués. Je renonce à faire valoir tout 
droit d'accès que peut me conférer la loi. Je reconnais que si je reçois une bourse d’études, MADD Canada peut 
utiliser ces documents à des fins publicitaires. 
 
______________________________________________________________________________________________ 
Signature                             Date 
 


