PROFESSIONNELS AGREES DU QUEBEC T. 514 288-3256 1800 363-4688 Téléc. 514 843-8375

www.cpaquebec.ca

: c p ORDRE DES COMPTABLES 5, Place Ville Marie, bureau 800, Montréal (Québec) H3B 2G2

Demande d'annulation d’'inscription a un module
du Programme national dispensé par I'Ordre

Pour plus de renseignements, veuillez consulter les modalités d’annulation et de remboursement.

Partie @ Renseignements personnels

Ne° de client Date de naissance Sexe Date de soumission de la demande
[ | | | | | COF M [ | | | | |
Prénom usuel Nom de famille

Tel qu'il apparait sur votre certificat de naissance ou votre preuve de statut Iégal au Canada
[ | 1 |
Téléphone (cellulaire) Téléphone (domicile) Téléphone (bureau) Poste
[ | | -1 | | | -1 | | -1 | |
Courriel de correspondance (OBLIGATOIRE)

Partie @ Sélection du module et du trimestre

Modules communs Modules optionnels Modules de synthese

7 Module 1, incluant la séance d’orientation [T Certification 7 Module 1

7 Module 1, excluant la séance d’orientation 7 Gestion de la performance 7 Module 2

I Séance d'orientation, seulement [ Fiscalité

7 Module 2 7 Finance

Trimestres

I Hiver [ Printemps 0 Eté 7 Automne L |

A IMPORTANT
Sivous commencez le programme national et que vous souhaitez annuler votre inscription au module 1, vous devez obligatoirement vous désinscrire de I'Ordre

également. Pour ce faire, vous devez remplir le formulaire de désinscription de I'Ordre.

Raison(s) de I'annulation (OBLIGATOIRE)

/ Veuillez retourner ce formulaire diiment rempli par courriel a programmenational@cpaquebec.ca.

» Renseignements : 514 288-3256 [2603] 1 800 363-4688
programmenational@cpaquebec.ca

Délai de traitement
Le délai de traitement des demandes d'annulation et de remboursement est de 20 jours ouvrables. Vous recevrez un courriel vous avisant de I'état de votre dossier.
Entretemps, il est inutile de communiquer avec I'Ordre.



http://cpaquebec.ca/fr/devenir-cpa/formation/programme-national/inscription-et-politiques/
https://cpaquebec.ca/fr/etudiants-et-futurs-cpa/comment-devenir-cpa/desinscriptions-et-reinscriptions/
mailto:programmenational@cpaquebec.ca
mailto:programmenational@cpaquebec.ca
https://cpaquebec.ca/
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