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Formulaire de demande de bourse commémorative Leo Sichewski de l’AIUC 

Veuillez aussi fournir les documents suivants : 

• Copie du permis de conduire ou certificat de naissance et carte d’identité avec photo.
• Preuve d’admission ou d’études en cours (p. ex : relevés de note, relevé d’inscription à un

cours, etc.) et facture de l’établissement pour le cours ou le semestre.
• curriculum vitae;

Veuillez faire parvenir les documents indiqués à bursary@erac.org d’ici au 31 mars 2025. 

Nom et prénom : ____________________________________________________________________  

Adresse : ___________________________________________________________________________ 

Ville, province : _____________________            Code postal : ______________________________ 

Téléphone : ___________________________ Courriel : _________________________________  

Lien avec l’AIUC (ex. : CMC, intervenant, membre du plan, personne apparentée, etc.) :  

___________________________________________________________________________________ 

Établissement d’enseignement : ________________________________________________________ 

Programme : _______________________________  Années d’étude : __________________________ 

Description officielle et durée du programme admissible : 
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Courte composition (maximum de 500 mots) dans laquelle vous expliquez « pourquoi vous souhaitez 
faire carrière dans les domaines de la sécurité ou de la gestion des situations d’urgence et les raisons 
pour lesquelles vous estimez être apte à mener une telle carrière ». 
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