Vemaro Academy — Expanded-Role Nursing Course
Registration Form / Formulaire d'inscription — Cours de réle élargi
Version 3.1 — November 5, 2026 / 5 novembre 2026

EN: Course in English only. The online part starts the week of November 9, 2026 (3 weeks, about 4 h per week), followed by 3 in-person days in
Montreal. Total cost: $5,000 + applicable taxes (GST/QST). A $500 Interac e-Transfer deposit is required by Friday, November 6, 2026, 11:59
p.m. ET; the balance is repaid over one year by deduction from each pay.

FR : Cours en anglais seulement. La partie en ligne débute la semaine du 9 novembre 2026 (3 semaines, environ 4 h par semaine), suivie de 3
jours en présentiel & Montréal. Co(t total : 5 000 $ + taxes applicables (TPS/TVQ). Un dép6t de 500 $ par virement Interac est requis au plus
tard le vendredi 6 novembre 2026 a 23 h 59 (HE); le solde est remboursé sur un an par retenue sur chaque paie.

Interac e-Transfer to / Virement Interac a : comptabilite@vemaro.ca (autodeposit / dépot automatique)
Return this form to / Retournez ce formulaire a : rh@vemaro.ca — Special situations / Situation particuliére : info@vemaro.ca

1. Course format / Format du cours

Language / Langue English only / Anglais seulement

Online part / Partie en ligne Starts the week of November 9, 2026 - 3 weeks - about 4 h per week / Début la semaine du 9
novembre 2026 - 3 semaines - environ 4 h par semaine

In person / Présentiel 3 days in Montreal / 3 jours a Montréal — 1100, boul. Crémazie Est, suite 201 / bureau 201.
Dates to be confirmed to participants / Dates confirmées ultérieurement

Total cost / Co(t total $5,000 + applicable taxes (GST/QST) / 5 000 $ + taxes applicables (TPS/TVQ)

As currently announced; any change will be communicated in writing. / Tel qu'annoncé actuellement; toute modification sera communiquée par écrit.

2. Applicant information / Renseignements sur le candidat ou la candidate

Full name / Nom complet

Email / Courriel Phone / Téléphone

Mailing address (incl. postal code) / Adresse postale (incl. code postal)

Employer / Employeur Practice region / Région de pratique

3. Professional licence / Permis d'exercice

EN: An active RN licence issued in any Canadian province or territory is accepted. FR : Un permis d'infirmiére ou d'infirmier actif délivré dans toute
province ou tout territoire canadien est accepté.

Licence number / Numéro de permis

Regulatory body / Organisme de réglementation (ordre) Province/territory of licence / Province ou territoire du permis

4. Prerequisites / Préalables

Check each box to attest that you meet the prerequisites. / Cochez chaque case pour attester que vous respectez les préalables.

|:| | hold an active, unrestricted registered nurse (RN) licence in a Canadian province or territory. / Je détiens un permis d'infirmiere
ou d'infirmier actif et sans restriction dans une province ou un territoire canadien.
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|:| | agree to complete all online modules before the in-person days. / Je m'engage a terminer tous les modules en ligne avant les
journées en présentiel.

|:| | am able to follow a course given entirely in English. / Je suis en mesure de suivre un cours donné entierement en anglais.

5. Emergency contact / Personne a joindre en cas d'urgence

Name / Nom

Phone / Téléphone Relationship / Lien

6. Special needs for the in-person days / Besoins particuliers pour les journées en présentiel

Optional — used only to organize the in-person days. / Facultatif — utilisé uniquement pour organiser les journées en présentiel.

Dietary needs or allergies / Restrictions alimentaires ou allergies

Accessibility needs / Besoins en matiére d'accessibilité

7. Deposit and payment / Dép6t et paiement

Total cost / Co(t total $5,000.00 /5 000,00 $
GST5%/TPS 5% $250.00/ 250,00 $
QST 9.975% / TVQ 9,975 % $498.75/498,75 $

Total incl. taxes / Total taxes incluses $5,748.75/5 748,75 %

Deposit / Dépot (Interac) $500.00 — due Friday, November 6, 2026, 11:59 p.m. ET / 500,00 $ — exigible le vendredi 6
novembre 2026 a 23 h 59 (HE)

Balance / Solde $4,500 + taxes on the total = $5,248.75, repaid over one year by deduction from each pay,
starting with the first pay worked / 4 500 $ + taxes sur le total = 5 248,75 $, remboursé sur un
an par retenue sur chaque paie, a compter de la premiére paie travaillée

Amount per pay / Montant par paie $500 per pay, starting with the first pay worked, until the balance is fully repaid (within one year)
/500 $ par paie, a compter de la premiere paie travaillée, jusqu'au remboursement complet du
solde (en moins d'un an)

Number of pays / Nombre de paies Indicatively 10 pays of $500 + a final pay of $248.75 / A titre indicatif, 10 paies de 500 $ + une
derniére paie de 248,75 $

Leaving employment / Départ de I'emploi = Payment agreement with Vemaro for the remaining balance / Entente de paiement avec
Vemaro pour le solde restant
Tax amounts are indicative. / Montants des taxes a titre indicatif.
How to send the deposit / Comment envoyer le dépobt

EN: From your online banking, send an Interac e-Transfer of $500 to comptabilite@vemaro.ca. Autodeposit is enabled, so no security question
is needed. In the message, write your full name and "Expanded-Role Course". The deposit is non-refundable (see the policy).

FR : A partir de votre service bancaire en ligne, envoyez un virement Interac de 500 $ & comptabilite@vemaro.ca. Le dép6t automatique est
activé : aucune question de sécurité n'est requise. Dans le message, indiquez votre nom complet et « Cours de role élargi ». Le dép6t n'est pas
remboursable (voir la politique).

Interac deposit date ($500) / Date du dépbt Interac (500 $) Interac reference number / Numéro de référence Interac

|:| | confirm | sent the $500 Interac deposit. / Je confirme avoir envoyé le dépdt de 500 $ par Interac.
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8. Payroll deduction authorization / Autorisation de retenue sur la paie

EN: In accordance with section 49 of the Act respecting labour standards (Quebec), |, the undersigned, give my written consent for Vemaro to
deduct from each of my pays, for the specific purpose of repaying the cost of the Expanded-Role Nursing Course, the amount of $500 per pay,
starting with my first pay worked, until the balance of $4,500 plus applicable taxes on the total cost ($5,248.75, indicative) is fully repaid (within
one year); the last deduction will equal the remaining balance. Each deduction will appear on my pay statement. | understand that | may revoke
this authorization in writing at any time; in that case, or if | leave my employment before the balance is repaid, | agree to enter into a payment
agreement with Vemaro for the remaining balance.

FR : Conformément a l'article 49 de la Loi sur les normes du travail (Québec), je soussigné(e) consens par écrit a ce que Vemaro retienne sur
chacune de mes paies, aux fins précises du remboursement du co(t du Cours de rble élargi, un montant de 500 $ par paie, a compter de ma
premiére paie travaillée, jusqu'au remboursement complet du solde de 4 500 $ plus les taxes applicables sur le codt total (5 248,75 $, a titre
indicatif), en moins d'un an; la derniére retenue correspondra au solde restant. Chaque retenue figurera sur mon relevé de paie. Je comprends
gue je peux révoquer cette autorisation par écrit en tout temps; dans ce cas, ou si je quitte mon emploi avant le remboursement complet, je
m'engage a conclure une entente de paiement avec Vemaro pour le solde restant.

Employee number (if applicable) / Numéro d'employé (s'il y a lieu)

Signature Date
(YYYY-MM-DD / AAAA-MM-JJ)

9. Privacy consent / Consentement — protection des renseignements personnels

EN: Vemaro collects the personal information on this form in the spirit of the Act respecting the protection of personal information in the private
sector (Quebec, Law 25). Purposes: registration (including verification of prerequisites), payment of the deposit, payroll deduction, course
administration (communications, in-person logistics, special needs, emergency contact) and issuing the attestation. Access is limited to
authorized Vemaro staff in administration, accounting and human resources who need it for these purposes. The information is not shared
outside Vemaro without your consent, unless required by law. Retention: 6 years, followed by secure destruction. You have the right to access
and rectify your personal information. Person in charge of the protection of personal information at Vemaro: Caleb Jean, Directeur,
Développement des affaires — caleb.jean@vemaro.ca. By providing an emergency contact, you confirm that this person agrees to be contacted.

FR : Vemaro recueille les renseignements personnels de ce formulaire dans I'esprit de la Loi sur la protection des renseignements personnels
dans le secteur privé (Québec, Loi 25). Fins : inscription (y compris la vérification des préalables), paiement du dépét, retenue sur la paie,
administration du cours (communications, logistique du présentiel, besoins particuliers, personne a joindre) et délivrance de l'attestation. L'accés
est limité au personnel autorisé de Vemaro en administration, comptabilité et ressources humaines qui en a besoin a ces fins. Les
renseignements ne sont pas communiqués a l'extérieur de Vemaro sans votre consentement, sauf si la loi I'exige. Conservation : 6 ans, puis
destruction sécuritaire. Vous avez le droit d'accéder a vos renseignements personnels et de les faire rectifier. Responsable de la protection des
renseignements personnels chez Vemaro : Caleb Jean, directeur, Développement des affaires — caleb.jean@vemaro.ca. En indiquant une
personne a joindre, vous confirmez qu'elle accepte d'étre contactée.

|:| | consent to the collection, use and communication of my personal information for the purposes described above. / Je consens a la
collecte, a l'utilisation et & la communication de mes renseignements personnels aux fins décrites ci-dessus.

Signature Date
(YYYY-MM-DD / AAAA-MM-JJ)

10. Cancellation and deposit refund / Annulation et remboursement du dép6t

EN: Summary (full policy on the attached page): the $500 deposit is non-refundable in all cases - written notice to info@vemaro.ca - transfer to a
future cohort possible - withdrawal during the course: the full balance remains owed and continues by payroll deduction, or under a payment
agreement if you leave your employment - course cancelled by Vemaro: full refund.

FR : Résumé (politique complete en page jointe) : le dépdt de 500 $ n'est remboursable dans aucun cas - avis écrit a info@vemaro.ca - transfert
possible a une cohorte future - abandon en cours de formation : le solde complet demeure dd et continue d'étre retenu sur la paie, ou fait I'objet
d'une entente de paiement en cas de départ de I'emploi - cours annulé par Vemaro : remboursement complet.

|:| | have read and accept the Cancellation & Deposit Refund Policy. / J'ai lu et j'accepte la Politique d'annulation et de
remboursement du dépét.
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11. Declaration / Déclaration

|:| | certify that the information on this form is accurate and complete. / J'atteste que les renseignements fournis dans ce formulaire
sont exacts et complets.

Signature Date
(YYYY-MM-DD / AAAA-MM-JJ)
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Vemaro Academy — Expanded-Role Nursing Course
Cancellation & Deposit Refund Policy / Politique d'annulation et de remboursement du dépét

1. Non-refundable deposit / Dépdt non remboursable
EN: The $500 deposit is non-refundable in all cases, except if Vemaro cancels the course (see section 5).

FR : Le dép6t de 500 $ n'est remboursable dans aucun cas, sauf si Vemaro annule le cours (voir la section 5).

2. Notice / Avis

EN: Any cancellation or withdrawal by the participant must be sent in writing to info@vemaro.ca. The date the notice is received determines
which rule applies.

FR : Toute annulation ou tout abandon par le ou la participant(e) doit étre transmis par écrit a info@vemaro.ca. La date de réception de l'avis
détermine la regle applicable.

3. Transfer to a future cohort / Transfert & une cohorte future

EN: A participant who cancels may ask to transfer the registration (and the deposit) to a future cohort, once, subject to availability, with no time
limit.

FR : Le ou la participant(e) qui annule peut demander le transfert de son inscription (et du dépét) & une cohorte future, une seule fois, selon les
places disponibles, sans limite de temps.

4. Withdrawal during the course / Abandon en cours de formation

EN: If the participant withdraws during the course, the deposit is not refunded and the full balance remains owed and continues to be repaid by
payroll deduction at $500 per pay. If the participant leaves their employment, or revokes the payroll deduction authorization, before the balance
is repaid, they must enter into a payment agreement with Vemaro for the remaining balance.

FR : Si le ou la participant(e) abandonne en cours de formation, le dépdt n'est pas remboursé et le solde complet demeure di et continue d'étre
remboursé par retenue sur la paie, a raison de 500 $ par paie. Si le ou la participant(e) quitte son emploi, ou révoque l'autorisation de retenue
sur la paie, avant le remboursement complet, il ou elle doit conclure une entente de paiement avec Vemaro pour le solde restant.

5. Cancellation by Vemaro / Annulation par Vemaro

EN: If Vemaro cancels the course, the deposit and all amounts already paid or deducted are refunded in full within 30 days, by Interac e-Transfer
to the email address provided on the registration form. Vemaro may also offer a transfer to a future cohort, which the participant is free to accept
or decline.

FR : Si Vemaro annule le cours, le dépét et toutes les sommes déja payées ou retenues sont remboursés en totalité dans les 30 jours, par
virement Interac a l'adresse courriel indiquée sur le formulaire d'inscription. Vemaro peut aussi offrir un transfert a une cohorte future, que le ou
la participant(e) est libre d'accepter ou de refuser.

Questions / Questions : info@vemaro.ca
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