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ANALYSE D’ÉQUIVALENCES POUR LA FORMATION SPÉCIFIQUE


	 D.A. :
	[bookmark: Texte1]     
	Session :
	     
	Programme d’études :
	Saisissez le programme d’études 
	Nom :
	     
	Prénom :
	     
	




	 Après étude du dossier, le (nom du collège/cégep) recommande :

	



	Cours du programme d’études
	EN vertu de
	Résultat
	Session

	No du cours
	Titre du cours 
	No du cours
	Titre du cours
	(lettre, %)
	Trimestre
	Année
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	L’ÉTUDE DU DOSSIER A EXIGÉ UNE ANALYSE APPROFONDIE :    
	OUI
	☐	NON
	☐	                                    (Les pièces justificatives sont au dossier)

	[bookmark: Texte5]COMMENTAIRES :      



	RECOMMANDATION PAR

________________________________________
API / CONSEILLER(ÈRE) PÉDAGOGIQUE
	
Saisissez  la date
Date
	APPROBATION PAR

________________________________________
COORDONNATEUR/TRICE
	
Saisissez  la date
Date


	Document numérisé dans Clara
	☐
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