
Proposition
Nous, soussignés, membres en règle de l’Ordre des psychologues du Québec qui 
avons identifié le secteur d’activité professionnelle de la psychologie clinique / 
santé / sociale et communautaire au tableau de l’Ordre aux fins des élections, 
proposons comme candidat au poste d’administrateur :

Nom du candidat (lettres moulées)

Adresse du domicile professionnel du candidat

NOTE : Les noms, signatures et adresses de cinq psychologues proposeurs, qui 
ont identifié le même secteur d’activité professionnelle que celui du candidat, 
doivent apparaître ci-après.

Nom du proposeur n° 1 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 1

Nom du proposeur n° 2 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 2

Nom du proposeur n° 3 (lettres moulées)	 Signature 

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 3

Nom du proposeur n° 4 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 4

Nom du proposeur n° 5 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 5

ACCEPTATION DU CANDIDAT
Je, soussigné, domicilié au Québec et membre en règle de l’Ordre des psychologues 
du Québec ayant identifié le secteur d’activité professionnelle de la psychologie 
clinique / santé / sociale et communautaire au tableau de l’Ordre aux fins des 
élections, accepte de me porter candidat au poste d’administrateur au conseil 
d’administration. 

Nom du candidat (lettres moulées) 

Signature du candidat

Proposition
Nous, soussignés, membres en règle de l’Ordre des psychologues du Québec qui 
avons identifié le secteur d’activité professionnelle de la psychologie du travail 
et des organisations au tableau de l’Ordre aux fins des élections, proposons 
comme candidat au poste d’administrateur :

Nom du candidat (lettres moulées)

Adresse du domicile professionnel du candidat

NOTE : Les noms, signatures et adresses de cinq psychologues proposeurs, qui 
ont identifié le même secteur d’activité professionnelle que celui du candidat, 
doivent apparaître ci-après.

Nom du proposeur n° 1 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 1

Nom du proposeur n° 2 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 2

Nom du proposeur n° 3 (lettres moulées)	 Signature 

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 3

Nom du proposeur n° 4 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 4

Nom du proposeur n° 5 (lettres moulées)	 Signature

Adresse du domicile professionnel du proposeur n° 5

ACCEPTATION DU CANDIDAT
Je, soussigné, domicilié au Québec et membre en règle de l’Ordre des psychologues 
du Québec ayant identifié le secteur d’activité professionnelle de la psychologie du 
travail et des organisations au tableau de l’Ordre aux fins des élections, accepte de 
me porter candidat au poste d’administrateur au conseil d’administration.

Nom du candidat (lettres moulées) 

Signature du candidat

BULLETIN DE MISE EN  
CANDIDATURE POUR UN  
POSTE D’ADMINISTRATEUR 
SECTEUR D’ACTIVITÉ PROFESSIONNELLE : PSYCHOLOGIE  
CLINIQUE / SANTÉ / SOCIALE ET COMMUNAUTAIRE
1 poste à pourvoir

BULLETIN DE MISE EN  
CANDIDATURE POUR UN  
POSTE D’ADMINISTRATEUR 
SECTEUR D’ACTIVITÉ PROFESSIONNELLE : PSYCHOLOGIE 
DU TRAVAIL ET DES ORGANISATIONS
1 poste à pourvoir
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