Ecole nationale
de police

-
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IDENTIFICATION

Nom de famille a la naissance Prénom Date de naissance (aaaa-mm-jj) Numéro de dossier (code permanent)
Numéro Rue Ne d’appartement
Municipalité Province Code Postal
Québec
Ne° de téléphone principal Ne de téléphone au travail Poste Autre N° de téléphone Courriel

n DEMANDE DE RECONNAISSANCE D’ACQUIS SCOLAIRES

Nom du programme Numeéro du
programme
Nom de l'institution Sig|e du cours Titre du cours suivi Nombre d’heures ou Notez qu'il est de la responsabilité du demamilieur d'i;:lfantifier le cours pour lequel une équivalence est
ol le cours a été nombre de crédits emances: —
. No de cours ENPQ Titre du cours équivalent (ENPQ
Suivi

n RECONNAISSANCE D’ACQUIS EXPERIENTIELS (Documents 4 joindre : curriculum vitae et lettre de 'employeur attestant votre expérience professionnelle)

No de cours ENPQ Titre du cours

Bl EXPERIENCE PROFESSIONNELLE

Signature de I'étudiant Date
aaaa-mm-jj
SVP, ne pas oublier de joindre les documents suivants a votre demande : .
Acquis scolaire : Acquis expérientiel :
. Plan de cours e CV
. Autres documents pertinents . Lettre de 'employeur

e  Autres documents pertinents
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https://www.enpq.qc.ca/nos-formations
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