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Geschäftsstelle eidgenössische Berufsprüfung Polizist/Polizistin
Centre de coordination d’examen professionnel fédéral de policier/policière 
Centro di coordinamento di Esame professionale federale di Agente di Polizia



Wiederholung der Berufsprüfung Polizist / Polizistin

Prüfungssession 
	Nr.:
	Session wählen


Kandidat
	Name
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	Vorname
	     

	Anrede
	     

	Geburtsdatum
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	AHV-Nr.
	     

	Heimatort/Kanton
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	PLZ/Ort
	          

	Adresse
	     

	Telefon privat
	     

	Telefon beruflich
	     

	Natel
	     

	E-Mail
	     

	Sprache
	     

	Prüfung
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	Bemerkungen
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Polizeikorps
	Name/Stempel
Unterschrift
	     



Ort/Datum:	Kandidat:

___________________________________		


Anmeldestelle :
Schweizerisches Polizei-Institut
Geschäftsstelle eidg. Berufsprüfung
Avenue du Vignoble 3
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