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FORMULAIRE DE DEMANDE

D'EMPLOI

Date :

Nom :

Adresse :

Téléphone :

Date de naissance :

Féminin

[]

Nom du dernier employeur :

Sexe : Masculin

[l

Adresse :

Quel poste occupiez-vous :

Date du départ :

Raison du départ :

Quel(s) poste(s) vous intéresse a la Ville :

Avez-vous des gualités particulieres reliées a cette fonction ? :

Quelles machineries et/ou équipements pouvez-vous manceuvrer ?

Signature :

Date :

Merci d’envoyer votre formulaire de demande d’emploi avec votre curriculum vitae a

’adresse suivante : rh@st-amable.gc.ca

~N A

575, rue Principale, Saint-Amable (Québec) JOL 1NO

st-amable.qc.ca
450 649-3555 - ville@st-amable.qc.ca
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