
1. CANDIDAT OU CANDIDATE
Je souhaite proposer la candidature de la personne suivante pour ce prix :

Nom : ____________________________________________________________________________________________

Adresse : _________________________________________________________________________________________

Téléphone : _______________________________________________________________________________________

Emploi : __________________________________________________________________________________________

Affectation au service d’incendie : ___________________________________________________________________

2. RAISONS DE LA MISE EN CANDIDATURE

Prix des pompiers pour  
services méritoires

Mary Beth Dolin  

FORMULE DE MISE EN CANDIDATURE

Expliquez comment le candidat ou la candidate a fait preuve d’excellence, de leadership ou de réalisations 
exceptionnelles dans le service d’incendie ou comment le candidat ou la candidate a fait progresser la 
sécurité incendie et la sécurité des personnes. Veuillez joindre des pages supplémentaires au besoin.



3. RÉFÉRENCES
Deux témoins, participants ou membres du service d’incendie, doivent soutenir la candidature et attester de 
l’exactitude des renseignements en signant ci-dessous.

Nom : ____________________________________________________________________________________________

Adresse : _________________________________________________________________________________________

Téléphone : _______________________________________________________________________________________

Signature : ________________________________________________________________________________________

Nom : ____________________________________________________________________________________________

Adresse : _________________________________________________________________________________________

Téléphone : _______________________________________________________________________________________

Signature : ________________________________________________________________________________________

Les lettres ou documents de ces personnes qui appuient la candidature doivent être joints au présent 
formulaire de candidature.

4. DÉCLARATION DE LA PERSONNE QUI PROPOSE LA CANDIDATURE
J’atteste que les renseignements fournis pour appuyer cette candidature sont exacts.

Nom : ____________________________________________________________________________________________

Adresse : _________________________________________________________________________________________

Téléphone : _______________________________________________________________________________________

Signature : ________________________________________________________________________________________

Veuillez envoyer le formulaire dûment rempli et les lettres de recommandation à l’adresse suivante :

Bureau du commissaire aux incendies 
401, avenue York, bureau 510 

Winnipeg (Manitoba)  R3C 0P8 
OU 

FireComm@gov.mb.ca

La date limite pour la mise en candidature est le 15 juillet.
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