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DEMANDE DE BOURSE 
 

LETTRE D’APPUI 
 

Candidat(e) : remplir cette section avant de transmettre le document à l’auteur de la lettre 
 

NOM  
 

PROGRAMME  
 

UNIVERSITÉ 
  

 

 
 

 

Personne donnée en référence : la compétence professionnelle continue est un aspect crucial pour l’Association et c’est 
grâce à cette bourse que nos membres peuvent se faire aider pour la poursuite de leurs études. Veuillez commenter le mérite 
professionnel et personnel de la personne candidate et fournir tout renseignement que vous jugerez pertinent. Cette information 
sera jugée confidentielle. 
 
Sauvegarder le formulaire rempli et le transmettre au bureau de l’AIGNB (info@apegnb.com) au plus tard le 30 septembre. 
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SIGNATURE  
 

NOM (en lettres 
moulées)  

DATE 
  

POSTE 
 

 

EMPLOYEUR  
COURRIEL 
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